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 ―माझा साक्षात्कारी रृदयरोग‖ या डॉ. अभय बगं यांच्या ―साप्ताहहक सकाळ‖ च्या हदवाळी अंकातील लेखाने (१९९६) 

अनेकांना स्वत:च्या जीवनशैलीत पररणामकारक बदल करण्याची पे्ररणा हमळाली. त्यांचं जगणचं बदलून गेलं. हे झालं वैयहिक 

आयषु्याचं. पण वैयहिक म्हणजे साववजहनकही असतंच की! या लेखात त्यांनी सांहगतली आहे आपल्या साववजहनक आयषु्याची 

गोष्ट. हतचा प्रवास आहे सेवाग्राम ते शोधग्राम! अभय बगं यांचा जन्म झाला महात्मा गांधीचं अनेक वषव वास्तव्य असलेल्या 

सेवाग्राम आश्रमात. त्यांचं हशक्षण झालं गांधीजी व रवींद्रनाथांनी हतथं सरुु केलेल्या ―नयी तालीम‖ शाळेत. त्यांची आई शाळेत 

मखु्याध्याहपका आहण वडील गांधीवादी कायवकते, अथवतज्ञ. बगं अत्यचु्च सन्मानाने डॉक्टर झाले. अमेररकेतील जॉन्स 

हॉपहकन्स हवद्यापीठात दोघांनी - राणी व अभय बगं यांनी साववजहनक आरोग्याच्या के्षत्रातील पदव्यतु्तर हशक्षण घेतलं. हतथल्या व 

भारतातीलही अनेक नामवंत संशोधन संस्थाच्या नोकरीच्या ―ऑफसव‖ नाकारून त्यांनी रस्ता धरला गडहचरोलीचा. 

महाराष्रातील सवावत दगुवम, मागास व आहदवासी हजल्याचा. हतथं त्यांनी केलेल्या कामाचं जागहतक पातळीवर अनेकदा कौतकु 

झालं, त्यांनी शोधून काढलेल्या ―मॉडेल्स‖चा साववहत्रक पातळीवर स्वीकार झाला आहण त्यापेक्षाही सामान्य लोकांच्या जीवनात 

मोलाचा फरक पडला! हे काम त्यांनी का स्वीकारलं, कसं हनभावलं, कोणत्या पे्ररणा त्यांना पढेु नेत राहहल्या? या सगळ्या 

प्रवासाची कथा त्यांनी सांहगतली. हनहम्मत होतं कॅनडात कॅलगरी इथं भरलेलं बहृ्नमहाराष्र अहधवेशन.  

 त्यांच्या या भाषणाचा वृत्तांत कथन करताना अमेररकेतील डॉ. प्रकाश लोथे यांनी हलहहलं, की ‗भाषणाच्या शेवटी बाराशे 

श्रोत्यांनी भरलेल्या सभागहृात कंठ दाटून न आलेला, डोळ्यांच्या कडा ओल्या न झालेला एकही श्रोता नव्हता. अहधवेशनात 

संयोजकांनी दसुर ंकाहीही न ठेवता फि डॉ. बगं यांचं भाषण ठेवलं असतं, तरी हे अहधवेशन अहितीय ठरलं असतं, यात शंका 

नाही. भाषण संपल्यावर सतत पंधरा हमहनट लोकांनी डॉ. बगं यांना ―स्टॅहडंग ओव्हेशन‖ हदले.‘ बगं यांचं भाषण म्हणजे केवळ 

शबदांचा फुलोरा नव्हता. ती त्यांची स्वत:ची कहाणी होती. त्यांच्याबरोबर काम करणाऱयांची यशोगाथा होती. आहण 

जयांच्यासाठी त्यांनी काम केलं, त्या गरीब गोंड आहदवासींच्या भावनांचा परोमत्कषव होता. असं जीवन बदलून टाकणार ं

पे्ररणादायी, भावोत्कट, हवचारगभव वाचावं असं आपल्यालाही आतून वाटत असतंच ना? 

( साप्ताहिक सकाळ, हिवाळी अकं २००२ मधनू साभार ) 
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 हमत्रांनो,  

 मलु्कराज आनंद यांची एक कथा आहे. एक मलुगा आपल्या आईचे बोट धरून जते्रला जातो. जते्रमध्ये वेगवेगळी दकुानं 

असतात. दकुनात सुंदर फुगे असतात. याला फुगे हवे असतात; पण आईजवळ पैसे नसतात. आई ‘नाही’ म्हणते. दकुानामध्ये 

जरीच्या सुंदर लाल, हहरव्या, हपवळ्या टोप्या असतात. मलुाला टोपी हवी असते; पण आईजवळ पैसे नसतात. ती ‘नाही’ 

म्हणते. हमठाईच्या दकुानामध्ये बफी, हजलेबी असते; मलुाला तीही हवी असते. आई त्यालाही ‘नाही’ म्हणते. मलुाला आईचा 

राग येतो. ‘ही वाईट आई आहे,’ तो म्हणतो. गदीमध्ये आईचं बोट सटुतं, मलुगा हरवतो. त्याला हवलक्षण एकटं वाटतं, भीती 

वाटते, तो रडायला लागतो. रडता-रडता आईला शोधत असतो. फुगेवाला त्याला बघतो व त्याला शांत करायला म्हणतो, 

‚बाळा, फुगा घे, रडू नकोस.‛ मलुगा म्हणतो, ‚मला फुगा नको, आई पाहहजे.‛ टोपीवाला त्याला टोपी देऊ करतो. मलुगा 

म्हणतो, ‚मला टोपी नको, आई पाहहजे.‛ हमठाईवाला म्हणतो, ‚बफी खा.‛ ‚नको, मला आई पाहहजे.‛ आई जवळ होती 

तोपयंतच त्याला या सगळ्या गोष्टी हव्या होत्या. आता त्याला इतर काहीच नको होतं. त्याला फि आई हवी होती.  

 अमेररकेत सवव सखुं असली तरी आई हरवली आहे! आहण त्या हरवलेल्या मराठी आईच्या शोधात आहण मराठी 

भावंडांच्या शोधात आपण सवव जते्रच्या रुपात इथं गोळा झालो आहोत. 

 आज मी ‘सेवाग्राम ते शोधग्राम’ हा आत्मकथनाचा हवषय का हनवडला? आपल्याशी काय बोलावं याचा हवचार करत 

होतो तेव्हा अचानक मला एक Quotation हदसलं. ते असं होतं: ‘I hate quotations, tell me what you know!‖ त्या 

Quotation ने मला फटकारल्यासारखं बजावलं, की पांहडत्याचा कोणताही आव आणू नकोस. तलुा जे माहीत आहे तेवढंच 

बोल. 

 तमुच्यासमोर हमरवण्यासारखं माझ्याकडे काहीच नाही, पद नाही, हबरूद नाही, सत्ता नाही, संपत्ती नाही. त्यामळेु इथ ं

येतांना मी तमुच्यासाठी काय आणू? मी सदुामा! सोन्याच्या िारकेला येताना काय सोबत घेऊन जाऊ? तमुच्यासाठी फि मी 

एक कथा आणली आहे. माझीच कथा आहे ती. याचं कारण असं, की मला दसुर ं काही माहीतच नाही. या कथेतला ‘मी’ 

वगळायचा आहण प्रवास तेवढा बघायचा! या कथेचा हहरो मी नाही बघा! या कथेचा हीरो समाज आहे, या कथेचे हीरो लोक 

आहेत. मला फि त्याचा अनुभव आहे; म्हणून मी ते सांगणार आहे आहण ही कथा तमुचीही असू शकते. कालव रॉजसव नावाचा 

प्रहसध्द मानसशास्त्रज्ञ नेहमी म्हणायचा, ‘Things we consider most personal are the most general.‖ अमकु एक 

गोष्ट फि मीच अनुभवतो, असं मला वाटतं; पण नेमकी तीच गोष्ट जगातला प्रत्येक माणूस अनभुवत असतो; कारण आपण सवव 

एकाच ‘माणूसमशुी’तून बनतो, त्यामळेु आपण सवव सारखेच. कॅहलफोहनवया असो, कॅलगरी असो की गडहचरोली असो, आपण 

सवव सारखे असल्यामळेु ही कथा सवांचीच असू शकते.  

    माझं बालपण गांधीजींच्या सेवाग्राम आश्रमात गेलं. आता हजथं मी राहतो त्या जागेचं नाव आम्ही ‘शोधग्राम’ ठेवलं आहे 

आहण म्हणून ‘सेवाग्राम ते शोधग्राम’ या प्रवासाची ही कथा. 

 माझ्या जीवनावर गांधीजींचा प्रभाव खर ं तर माझ्या जन्माच्या आधीच सुरु झाला. गांधीजींच्या मागवदशवनाखाली स्व. 

जमनलाल बजाज यांनी वध्यावला भारतातलं असं पहहलं कॉलेज सरुु केलं, की हजथं भारतीय भाषेत (मातभृाषेत) हशक्षण देत 

होते. वडील नकुतेच नागपूर हवद्यापीठातून पाच सवुणवपदकासह अथवशास्त्रज्ञ झाले होते. तो त्यावेळी हवक्रम होता. जमनालाल 

बजाज यांनी माझ्या वहडलांना त्या कॉलेजमध्ये अथवशास्त्राचे प्राध्यापक म्हणून बोलावून घेतलं. हतथं असताना बेचाळीसचं 

स्वातंत्र्य आंदोलन सरुु झालं. वडील भूहमगत झाले, पकडले गेले. दोन-तीन वषव जेलमध्ये राहून जेव्हा सटुले (१९४५ मध्ये) 
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तेव्हा भारतचं स्वातंत्र्य हक्षहतजावर स्पष्ट हदसायला लागलं होतं. स्वतंत्र होणाऱया भारताची आपल्या हातून अहधक सेवा घडावी, 

त्याच्या जडणघडणीत आपण भाग घ्यावा म्हणून त्यांचा हवषय जो होता- अथवशास्त्र तो अहधक हशकण्यासाठी अमेररकेला 

जायचा त्यांनी हवचार केला, ओहायो हवद्यापीठात त्यांना प्रवेश हमळाला, हशष्यवृत्ती हमळाली, हव्हसा हमळाला. 

 १९४५ मध्ये अमेररकेला हशकायला जाण ं ही भारतामध्ये कोणाच्याही जीवनातील मोठी घटना असायची. म्हणून 

जाण्यापूवी गांधीजींचा आशीवावद घेण्यासाठी वडील आश्रमात गेले. सेवाग्राम आश्रमातील ‘बापूकुटी’मध्ये गांधीजी चटईवर 

पालथी मारून बसले होते आहण खाली वाकून काही हलहीत होते. वडील त्यांच्या जवळ गेले. बापूनंा प्रणाम केला आहण त्यांच्या 

जवळ बसले. गांधीजींनी वर पाहहलं. त्या पांढऱया झपुकेदार हमशा, तो चष्मा, त्यातून हदसणारी त्यांची नजर! आपण प्रत्यक्ष 

इहतहासपरुुषाच्या समोर बसलो आहोत हे वहडलांनी अनुभवलं. गांधीजींना म्हणाले, ‚मी, जेलमधून सटुलो. अथवशास्त्र पढंु 

हशकायला अमेररकेला जातो आहे; तमुचा आशीवावद पाहहजे.‛ यावर गांधीजी एकच वाक्य बोलले. म्हणाले, ‚अथवशास्त्र हसखना 

है, तो अमेररका हक बजाय भारत के देहातों में जाओ‛ आहण पनु्हा खाली वाकून हलहहण्यात मग्न झाले. 

 वडील शांतपणे बापूकुटीच्या बाहेर आले. जवळची प्रवासाची कागदपत्र आहण ओहायो हवद्याहपठाचं प्रवेशपत्र फाडून 

टाकलं आहण एका महहन्याच्या आत आपल्या कॉलेजच्या १०-१२ हवद्यार्थयांचा एक समदुाय बनवून वध्यावजवळच्या खेड्यात 

शेतकऱयासारखं राहून, शेती करून ग्रामीण अथवशास्त्र समजून घ्यायला खेडयात राहायला लागले. 

 आज या घटनेला ५५ वषं झालीत. अजूनही माझे वडील (ते सध्या ८३ वषांचे आहेत) हततक्याच उत्साहनं भारतभर 

गांधीजींचं काम करत असतात.  

 महात्म्याची जादू कशात होती ? एकच वाक्य ते वहडलांना बोलले आहण वहडलांचं सवव  आयषु्य बदलून गेलं. महात्म्याची 

जादू यात होती- ते जे बोलत होते ते स्वत: जगत होते. अहमदाबाद सोडून वध्यावस जेव्हा ते आले तेव्हा मदु्दाम खेडयात 

राहायला गेले आहण शेगाव नावाच्या एका अहतशय सामान्य खेडयाचं सेवाग्राममध्ये रुपांतर झालं. सेवाग्राममधल्या एका 

झोपडीमध्ये जहमनीवर चटईच्या हसंहासनावर बसून जेव्हा म्हातारा म्हणत होता, ‘भारतके देहातोंमे जाओ’, तेव्हा शबद आहण 

आचरण दोन्ही एकरूप झाल्याने शबद ब्रह्मास्त्र झाले होते. महात्म्याची शिी बोलण्यात नव्हती; ती प्रत्यक्ष जगण्यात होती! अशा 

सेवाग्राम आश्रमात मी वाढलो. 

 मी जेव्हा वाढत होतो, तेव्हा गांधीजी हजवंत नव्हते; पण त्यांचं अहस्तत्व सगळीकडं अनभुवता यायचं. हतथल्या बांबू व 

मातीनं बनवलेल्या कुटीमध्ये, आश्रमातील प्राथवनाभूमीमध्ये, शेतांमध्ये, गोशाळेमध्ये, खादी हवणायच्या ‘कबीर भवन’मध्ये, 

गांधीजींनी आपल्या हातांनी मालीश करून जयांची कुष्ठरोगात सेवा केली त्या परुचरशेास्त्रींच्या कुटीमध्ये आहण माझ्या 

शाळेमध्ये! एके काळी ती शाळा स्वत: गांधीजी व रवींद्रनाथ टागोर दोघांनी हमळून सरुु केली होती. माझी आई त्या शाळेची 

मखु्याध्याहपका होती. ती ‘नयी तालीम’ शाळा हे हशक्षणाचं एक जादईु बेट होतं. भूदानाच्या पदयाते्रत भाग घेण्यासाठी त्या 

शाळेला सटुी असायची. हवनोबांचं बोट धरून पदयात्रा करतांना खूप हवचार करून मी हवनोबांना गंभीर प्रश्न हवचारला, ‚तमु्ही 

गावाचं ग्रामदान करायला व धान्याचा ग्रामकोष  करायला लोकांना सांगता; पण ते साठवलेलं धान्य उंदीर खाऊन टाकतील 

त्याचं काय ?‛ हवनोबा खूप हसले. 

 अशा वातावरणात वाढून पढेु मी मेहडकल कॉलेजला गेलो. हतथं खूप काही हशकलो; पण एक महत्वाची गोष्ट म्हणजे राणी 

भेटली. कॉलेजच्या प्रथम वषावच्या पहहल्याच हदवशी हडसेक्शन हॉलमध्ये माझ्या शेजारच्या मलुानं दूरच्या टेबलावर वाकून 

हडसेक्शनमध्ये मग्न एक मलुगी दाखवली. म्हणाला, ‚ती बघ, ती चंद्रपूरची राणी चारी. ती गेल्या वषीची प्रथम क्रमांक; पण वय 
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कमी असल्यानं या वषी मेहडकलला आली. तू या वषीचा प्रथम क्रमांक. आता यापढेु तुझी स्पधाव  तीच्याशीच. फार हुशार मलुगी 

आहे. सावध राहा!‛ पण आमची जास्त ओळख झाल्यावर माझ्या लक्ष्यात आलं, की लक्षाधीशाची मलुगी असूनही सुती साड्या 

घालून झोपडीवजा घरात राहण्याचीच हतला हौस होती. राणीची व माझी स्वप्न सारखी होती.  

 या सवव  पार्श्वभूमीवर एम.डी. पूणव होऊन माझं व राणीचं लग्न झाल्यावर आम्ही दोघांनी वध्यावच्या आसपासच्या 

खेड्यांमध्ये आरोग्यसेवेच काम करायला सरुुवात केली. ते १९७८ चं वषव होतं. आणीबाणी नुकतीच संपली होती. भारतामध्ये 

नवा समाज पनु्हा बनवू, अशा उमेदीनं जयप्रकाश नारायण यांच्या आव्हानामळेु माझ्यासारखे अनेक तरुण काम करायला 

खेड्यांकडं वळले होते. आमचं स्वप्न अगदी साध ंआहण सोप ंहोत बघा- भारतातील बहुतेक जनता खेड्यांत राहत होती. ती 

आजारी होती, मतृ्यूनं वेढली होती. त्यांची आरोग्यसेवा करता करता या खेड्यांचं स्वरूप पालटून टाकायचं, खेडी सधुारून 

टाकायची! असं सोपं स्वप्न घेऊन ‘सेवेतनं समाजसधुारणा’ या स्वप्नातून आम्ही वध्यावजवळच्या कान्हापूर नावाच्या गावात 

आरोग्यसेवा दयायला सरुुवात केली. तीन वषांमध्ये त्या गावातील प्रत्येक माणसावर उपचार केला असेल. कान्हापूरचे शेतकरी 

आम्हा दोघांवर पे्रम करायचे. त्यांना ‘सधुारण्याची’ आमची धडपड कौतकुानं सहन करून घ्यायचे. 

 एके हदवशी त्या गावात अचानक एक घटना घडली. थे्रशर मशीनवर काम करताना अजाबराव इवनाते नावाच्या मजुराचा 

हात अचानक मशीनमध्ये अडकला व पूणवपणे चेंदामेंदा झाला. आम्हाला बोलावणं आलं. धावत गेलो. हॉहस्पटलमध्ये त्याचा 

हात कापावाच लागला. उपचारानंतर हळूहळू अजाबराव त्यातून बाहेर आला; पण एक हात पूणव गमावलेला, त्यामळेु हभकारी 

झाला. आरोग्याचे प्रश्न सोडवण ंम्हणजे हनव्वळ मलमपट्टी करण ंनाही, अशी आमची समजूत असल्यामळेु आम्ही हा प्रश्न धसास 

लावायचं ठरवलं आहण अजाबरावाला नकुसानभरपाई म्हणून हकमान तीन एकर शेती त्याच्या मालक शेतकऱयानं दयावी, असा 

उपाय सचुवला. कान्हापरुच्या बहुतांश शेतकरी समदुायाला तो काही आवडला नाही. असा जर प्रघात सरुु झाला, तर प्रत्येकच 

शेतमजरुाला नकुसानभरपाई दयावी लागेल! तरी आम्ही असा हवचार केला, की समाजासमोर हा मदु्दा आला पाहहजे. रात्री 

गावामध्ये जाहीर सभा आयोहजत केली. आमच्या मीहटंगाना नेहमी शेकडो लोक असायचे; या हदवशी मीटींगला फि तीन श्रोते 

हजर होते. आम्ही माईकवरून बोलायला लागलो तेव्हा घराघरातनं आमच्यावर दगड फेकण्यात आले. हजथं दोन-तीन वषव 

लोकांना औषधं हदली, उपचार केला, त्या गावात दगडफेकीचा प्रसाद हमळाला. 

 तो हडसेंबरचा महहना होता. रात्रीचे बारा वाजले होते. बाहेर प्रचंड थंडी होती; तेवढेच आतून आम्ही गारठून गेलो होतो. 

सगळ्या स्वप्नांचा चुराडा झाला होता! अशा गारठलेल्या अवस्थेमध्ये रात्री राणी व मी कान्हापूरहून घरी परतलो. हनव्वळ 

वैद्यकीय सेवा देऊन गावातले प्रश्न सोडवता येत नाहीत हा धडा हशकलो. 

 मग भारतातल्या लोकांचे, खेडयातल्या लोकांचे आरोग्याचे प्रश्न कसे ओळखायचे? कसे सोडवायचे? कान्हापूरला आपलं 

काय चूकलं याचा शोध आम्ही घ्यायला लागलो. तेव्हा द:ुखद तर्थय लक्षात आलं. भारतातील लोकांच्या बहुतेक रोगांचं संशोधन 

हे भारताबाहेरच्या लोकांनी येऊन केलं होतं.  

 मलेररया भारताचा रोग आहे. तो मच्छरामळेु पसरतो, हे संशोधन जया रोनाल्ड रॉसनं केलं तो हब्रटीश डॉक्टर होता. 

भारतात येऊन त्यानं संशोधन केलं आहण मलेररयाचे प्रचंड रहस्य सोडवलं. कॉलरा हा Vibrio Cholerae या जंतूमुळे होतो हे 

रॉबटव  कॉकनं शोधले. माणूस यरुोपमधला. त्यानं भारतात येऊन ते शोधलं. माझ्या देशातल्या रोगांवर संशोधन हवदेशी माणसं 

करत होती- माझ्या देशातले डॉक्टर बहुतेक खेडयात जातही नव्हते आहण गेले तर संशोधन करत नव्हते आहण खेडयांमध्ये 

संशोधन कसं करणार? प्रयोगशाळा नाहीत, रुग्णालयं नाहीत, सोई नाहीत. खेड्यांमध्ये आरोग्याचं संशोधन कसं करायचं या 
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शोधामध्ये राणी आहण मी बाल्टीमोरच्या जॉन्स हॉपहकन्स हवद्यापीठात पोचलो. साववजहनक आरोग्याच्या संशोधनाचं तंत्र हशकण ं

हा मखु्य हेतू. अमेररका जसा dollar-intoxicated देश आहे तसाच तो knowledge- intoxicated देशही आहे. भारतातील 

खेड्यांमध्ये संशोधन कसं करावं याचं जगातलं सवावत मोठ तज्ञभांडार हे जॉन्स हॉपहकन्स हवद्यापीठात होतं. संशोधन कसं 

करावं, नवं ज्ञान कसं हनमावण करावं हे आम्ही या हवद्यापीठात हशकलो आहण भारतात परतायचं ठरवलं. परत हनघण्याच्या 

आदल्या हदवशी आमचे गरुु प्रो. कॉलव टेलर यांनी हवचारलं, की आता कायमची अमेररका सोडून भारतात चालला आहात, तर 

काय काय गॅजेट्स, वस्तू घेऊन जात आहात? भाराभर पसु्तकं, पेट्या भरून पेपसव आहण खेड्यातील लोकांना हे समजावून 

सांगण्यासाठी एक स्लाईड प्रोजेक्टर, बस्स! एवढे घेऊन १९८४ मध्ये भारतात परतलो.  

 भारतातल्या पाच लाख गावांमधील लोकांचे रोग व मतृ्यू कसे कमी करावेत, याचा मागव शोधायचा होता. कुठं सरुुवात 

करावी, कुठं वसावं याचा शोध घ्यायला लागलो. मुंबई, हदल्ली आहण पणेु येथल्या मोठमोठाल्या संशोधन संस्थांची हनमंत्रण 

होती. हतथं सगळ्या सोयी होत्या- संशोधनाच्या, राहणाच्या सोयी होत्या. अडचण होती ती ही, की तेथून खेडी मात्र दूर होती. 

काय करावं या हिधा मन:हस्थतीत असताना- आमचा मोठा मलुगा आनंद तेव्हा चार वषावचा होता. त्याला गोष्टी सांगण्यासाठी 

एक कॉहमक्सचं पसु्तक आणलं होत. त्यात अकबर व हबरबल यांची एक कथा होती. 

 अकबर एकदा हबरबलाला म्हणाला, की हबरबल, आपल्या राजयातले सगळ्यात मोठे दहा मूखव तू शोधून आण. हबरबल 

हनघाला. काळ त्या वेळचा होता. त्या वेळेस तेवढे मूखव सापडायचे नाहीत. हबरबलाला नऊ मूखव सापडले. दहावा मूखव- 

हशरोमणी तो शोधत होता. अकबरानं हदलेली मदुत संपत आली होती. हबरबल हदल्लीच्या रस्त्यावर रात्री फेऱया घालतोय की 

उद्या हे मूखव बादशहासमोर पेश करायचे. हा दहावा मूखव कोठे शोधू? रस्त्यावर अंधार झाला होता आहण एका घराच्या 

हखडकीतून हदव्याचा प्रकाश बाहेर पडला होता. एक माणूस वाकून रस्त्यावर त्या प्रकाशामध्ये काही तरी शोधत होता. हबरबल 

बघतोय की बराच वेळ हा माणूस काही तरी शोधतोय. हबरबल जवळ गेला, ‚काय शोधतोयस र?े‛  

‗माझी हहऱयाची अंगठी हरवली ती शोधतोय. सापडत नाही बेटी.‛ 

‗हो, तलुा सापडत नाही हे मी पाहतोय. अंगठी कुठं हरवली?‛ 

‗अंगठी? ती यमनेुच्या पलीकडे जंगलामध्ये हरवली.‛ 

‗मग हतथं शोध ना! इथं का शोधतोयस?‛ 

‗अहो, हजथं हरवली हतथं अंधारच आहे. इथं अनायासे उजेड आहे म्हणून इथे शोधतोय!‛  

 अंगठी जंगलात हरवली होती; पण सोय शहरात होती म्हणून तो हदल्लीच्या रस्त्यांमध्ये शोधत होता. हबरबलाला त्याचा 

दहावा मूखव-हशरोमणी हमळाला. 

 ददैुवाने आपल्या देशातील बहुतेक मेहडकल संशोधन हे असं चालतं. आरोग्याची अंगठी हरवली आहे खेड्यांमध्ये, पण 

सगळं संशोधन चाललंय शहरामध्ये. हजथे प्रकाश आहे, हजथे सोयी आहेत, हजथे वातानुकूहलत खोल्या आहेत; पण हतथे प्रश्नच 

नाहीत. हबनासमस्या संशोधन सरुु आहे. 

 आम्ही कामासाठी गडहचरोलीची हनवड केली. १९८२ मध्ये चंद्रपूर हजल्याचे हवभाजन होऊन गडहचरोली हा अहतशय 

मागासलेला, आहदवासींचा म्हणून वेगळा हजल्हा हनमावण करण्यात आला होता. सवावत जास्त समस्या व गरजा हजथे आहेत 

हतथंच हतथेच संशोधन करावं म्हणून आम्ही गडहचरोलीला पोचलो. गडहचरोली हा महाराष्राचा अगदी पूवेचा हजल्हा. एकीकडे 

मध्य प्रदेश आहण दसुरीकडे आंध्र प्रदेश अशा दोन सीमा. नागपूरपासून २०० हकलोमीटर दहक्षणेला गडहचरोली आहे. 
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हजल्यातील जवळपास ६० टक्के जमीन अजूनही जंगलाखाली 

आहे. सागवानाची, मोहाची, बांबूची जंगलं. हजल्याच्या हतन्ही 

बाजूला नद्या आहेत. वैनगंगा नदी हजल्याच्या पश्चीम 

हकनाऱयावरून वाहते. नदी फुगली, की हजल्यातील बाकी 

बारीकसारीक नद्या-नाले फुगतात आहण जागोजागी परुांमळेु रस्ते 

तटुतात. धानाची शेती हा लोकांच्या जगण्याचा मखु्य आधार. 

वषावतले चार महहने धानाची शेती त्यांना व्यस्त ठेवते. उरलेले 

आठ महहने जंगलात जायचं, मोहाची फुलं आहण तेंदूची पानं 

गोळा करायची,   अशा आवश्यक गोष्टी गोळा करायच्या. त्यातनं कसंबसं जगायचं, हा गडहचरोलीचा जीवनप्रवाह.  

 गररबी अहतशय हवलक्षण आहे. सरकारी आकड्यांनुसार ८० टक्के लोकसंख्या दाररद्रय्रषेेखाली राहते. हतथं गेल्यानंतर 

२- ३ महहन्यांनीच एके हदवशी सकाळी एक बाई गवतामध्ये काही तरी करताना हदसली. मी थोडा अहधक जवळ गेलो. 

गवतामध्ये काय करतेय? तर तीनं टोपलीमध्ये गवताची फुलं 

आहण हबया गोळा केल्या होत्या. हतला हवचारलं, ‚कशासाठी ग 

गवत गोळा करतेस?‛ म्हणाली, घरी खायला काही नाही, हे 

गवत हशजवून आता मलुांना खाऊ घालणार. एकहवसाव्या 

शतकामध्ये गडहचरोलीत माणसांना अजूनही गवताच्या हबया 

हशजवून मलुांना खाऊ घालावं लागतं. म्हणून जया हवहशष्ट 

महहन्याला जेव्हा घरी खायला नसतं, हाडं खाऊन जगाव ं

लागतं. माणसांची हाडंहाडं होतात, त्याला ते लोक ‘हाडुक’ 

महहना म्हणतात. 

 हजल्यामध्ये ४० टक्के लोकसंख्या आहदवासी आहे- माहडया गोंड जमातीची. जंगलामध्ये प्रामखु्याने हे आहदवासी 

राहतात. साठ टक्के लोकसंख्या गैरआहदवासी आहे. लोकांच्या घरांच्या हभंतीवर अजूनही आहदवासी जीवनाच्या अनभुवांची 

हचत्रं बघायला हमळतात. अंधश्रद्धा प्रचंड आहे. रोगराई दूर कोण करतं? तर मराई आहण गडदेवता नावाच्या देवी करतात. 

गावाच्या वेशीबाहेर मोहाच्या झाडाखाली लाकडी मूती 

ठेवलेल्या नेहमी आढळतात. त्यांना नवस बोललेले असतात. 

घरातले रोग दरुुस्त व्हावेत म्हणून. प्रत्येक आहदवासी गावाच्या 

बाहेर जंगलामध्ये तमु्हाला अशी एक छोटीशी झोपडी हदसेल.  

या झोपडीत कोण राहतं? जया बायांना माहसक पाळी सरुू 

असते त्यांना आपलं घर सोडून या झोपडीत जाऊन राहावं 

लागतं. पाळीच्या दरम्यान बाईला घरात राहता येत नाही. 

महाराष्रात सगळीकडेच प्रथा आहे, की पाळीच्या दरम्यान स्त्री 

इतरांना स्पशव करत नाही; पण इथं तर बाईला घर सोडून 

माडडया गोंड आडिवासी स्त्रीया 

गावच्या वेशीबाहेर असलेल्या लाकडी मूती  
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जंगलातल्या या झोपडीमध्ये जाऊन राहावं लागतं आहण कधी कधी बायकांना माहसक पाळीचे त्रास असतात- महहन्यातनं आठ

-दहा ददवस पाळी चालते. त्या बाईचे दर मदहन्यात आठ-दहा ददवस या झोपडीत जाणार. एवढ्याशा झोपडीमध्ये गावातल्या 

बाया गावाबाहेर जंगलात एकट्या राहणार! येथल्या माणसांचं 

जीवन, त्यांच्या आरोग्याबाबतच्या समजतुी, त्यांचे व्यवहार हे 

सगळे अशा पारपंाररक चालीररती आहण अंधश्रद्धांनी 

चालतात.  

 आम्ही जेव्हा गडहचरोलीला गेलो तेव्हा येण्याजाण्याचे 

सवांत प्रमखु साधन बैलगाडी होते; पण हे साधनही बऱयाचदा 

हनरुपयोगी व्हायचं. उन्हाळ्याच्या हदवसात नदी वाळलेली 

असायची; पण या नदीवर पूल बांधायला सुरुवात झाली आहण 

त्या पलुाचा मधलाच खांब खचला म्हणून तो पूल कधीच पूणव 

बांधण्यात आलेला नाही. त्यामळेु हा पूल गडहचरोली हजल्याच्या हवकासाचं एक चांगलं स्मारक आहे- सरकारी योजना, जी 

कधीच पूणव झाली नाही. हसमेंटमध्ये भ्रष्टाचार झाला, पूल खचला, हवकास खचला. पूर आला, की या नदीच्या पलीकडची 

सगळी माणसं अनेक हदवस इतर जगापासून तुटून जायची. 

 १९८६ मध्ये राणी आहण मी गडहचरोलीला पोचलो. मी आज इथं आहे; कारण हतथली आघाडी राणी सांभाळते आहे. मी 

बोलत असलो तरी आम्ही दोघंही बोलतोय बर ंका! गडहचरोलीच्या गावकऱयांनी मोठ्या पे्रमानं आम्हाला हे तेंदूपत्त्याचं गोडाऊन 

हदलं. एक जनुाट गोडाऊन होतं. ते म्हणाले, की तमु्हाला जे 

काही करायचंय ते इथं करा. त्यामळेु आमचं सरुवातीचं 

संशोधन कें द्र, प्रहशक्षण कें द्र, कॉम्पटुर कें द्र सगळी या 

तेंदूपत्त्याच्या गोडाऊनमध्ये होती. त्याच्यावर आम्ही एक 

बोडव  लावला- ‘SEARCH.‖ 

 गावातल्या लोकाांच्या आरोग्याच्ये प्रश्न कसे 

सोडवायचे याचा शोध घ्यायचा हा सचच! हतथं पोचलो 

आहण पढुल्या महहन्यामध्येच प्रचंड पूर आले. इतके पूर 

आले, की गडहचरोली हे जे खेडं आहे ते सगळीकडं परुांमळेु 

बडूुन गेलं. त्या वेळेचे आमचं राहण्याचं भाड्याचं घर 

चोहोबाजंूनी पाण्यानं वेढून गेल्यानं सात हदवस आम्ही घराच्या बाहेरही येऊ शकलो नाही. वीज नाही, हपण्याचं पाणी नाही, 

भाजी नाही, टेहलफोन नाही, पोस्ट नाही, काही नाही. गडहचरोलीचा पहहला प्रसाद हमळाला आहण अशा तऱहेनं गडहचरोलीला 

‘शोधा’ची सुरुवात झाली. 

 कान्हापूरच्या लोकांनी हशकवलं होतं, की आपल्या कल्पना लोकांवर लादून आरोग्याचे प्रश्न सटुत नाहीत. त्यामळेु या 

वेळी असं ठरवलं, की लोकांचे प्रश्न कोणते हे त्यांनाच हवचारायचं. त्यांच्यापासूनच सुरुवात करायची. म्हणून खेड्यातल्या 

लोकांसोबत बैठका घ्यायला, आहदवासींबरोबर बोलायला सरुुवात केली, की तमुच्या आरोग्याच्या मखु्य समस्या कोणत्या? 

तेंिूपत्त्याच्या गोिामात १९८६ साली  

‘सर्च’र्ी सुरुवात झाली 

कोरमा घर 
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काय करता येईल आपल्याला? लवकरच आमच्या लक्षात आलं, की अशा औपचाररक हमटींगांमध्ये नेते लोक बसतात; पण 

खरा आहदवासी चूप राहतो, बोलतच  नाही. मग असल्या औपचाररक बैठकांचा नाद सोडला आहण रात्री शेकोटीच्या भोवती 

हमटींगला सरुुवात केली. रात्री शेकोटीच्या भोवती बसलो, की त्या ऊबदार वातावरणामध्ये, रात्रीच्या अंधारामध्ये आहदवासींना 

शबद फुटतात आहण त्यांच्या मनात काय आहे ते ते सांगायला लागतात. चाळीस गावांमध्ये अशा बैठका घेतल्या. त्यांना जेव्हा 

हवचारले, ‚बाबांनो तमुच्यामध्ये रोगराई आहे, लोक मरतात. सरकारनं काही जागी दवाखाने उघडले आहेत. तमु्ही 

हॉहस्पटलमध्ये का जात नाही? जे उपलबध आहे त्याचा उपयोग का करत नाही?‛ 

 आहदवासी म्हणाले, ‚आम्हाला भीती वाटते दवाखान्यात जाण्याची.‛ ‚भीती कशाची वाटते?‛ पहहली भीती- खूप मोठ्या-

मोठ्या इमारती असतात. हॉहस्पटलच्या इमारतीमध्ये, मजल्यांमध्ये आम्ही हरवून जातो, काही समजत नाही. हतथं जाण्याची 

भीती वाटते. दसुरी भीती ही वाटते, की डॉक्टर आहण नसेस हतथं स्वत:ला पांढऱया कपड्यांमध्ये गुंडाळून घेतात, आम्हाला 

मोठं भेव वाटतं.‛ ‚भीती कशाची? तमुचं काय हबघडलं त्यांनी 

पांढऱया कपड्यात स्वत:ला गुंडाळलं तर?‛ 

 ‗अहो, आम्ही मडुध्याला पांढऱया कपड्यात गुंडाळून 

गाडतो. जयांनी स्वत:ला पांढऱया कपड्यात गुंडाळलंय ते 

माणसाचा जीव काय वाचवू शकतात?‛‚आहण हतथं दवाखान्यात 

गेलं, की काही तरी गीटपीट गीटपीट भाषा बोलतात ती 

आम्हाला समजत नाही. सगळ्यात महत्वाचं म्हणजे हतथं  

रोग्याला भरती करतात व नातेवाईकांना बाहेर पाठवतात. 

म्हणतात, ‘तीन से छे बजेतक आओ!’ आता आमच्याकडे काय 

घड्याळ आहे की आम्ही ‘तीन से छे’ जायचं. पनु्हा राहायचं कुठं? १०० हकलोमीटरवरून आम्ही गेलो होतो शहरात 

हॉहस्पटलमध्ये. उरल्या वेळी जायचं कुठं? म्हणून नातेवाईक परत जातात. मग रोगी म्हणतो मीही जातो. तो दवाखान्यातून 

पळून जातो. त्याला घरी आपल्या नातेवाईकांबरोबर मरण आवडतं; पण त्याला एकटं हॉहस्पटलमध्ये राहण ंआवडत नाही.‛ 

आहण शेवटची अडचण त्यांनी सांहगतली, ‚या दवाखान्यांमध्ये देवच नाही हजथं देवच नाही हतथं रोग कसा दरुुस्त होऊ 

शकतो? डॉक्टर, म्हणून या दवाखान्यांमध्ये आम्ही जात नाही.‛  

 मग आपल्याला कसा दवाखाना हवा? आहदवासीला भीती वाटणार नाही, आहदवासीला आपलं वाटेल. दवाखाना, 

दवाखाना नाही वाटला पाहहजे- ते आहदवासींचं घर वाटलं पाहहजे. 

 या कल्पनेनं एका आहदवासी गावासारखं हॉहस्पटल बांधायला आम्ही सुरुवात केली. ही आमची हॉहस्पटलची 

आऊटडोअरची वेहटंग रूम- आहतर्थय खोली! गोंड आहदवासी गावामध्ये एक ‘घोटूल’ असते- एक झोपडी, गावात कुणी पै-

पाहुणा आला हक तो हतथं थांबतो. गावातील मलुं-मलुी संध्याकाळी हतथं एकत्र येतात- नाचायला, गाणी हशकायला. घोटूलच्या 

धतीवर हे आमचं हॉहस्पटलचं वेहटंगरूम आहे. लोकांची जी अडचण होती, की रुग्णालयात रोग्याच्या सोबत नातेवाईकांना 

आतमध्ये राहू देत नाहीत, मग कसं करायचं? हॉहस्पटलमध्ये रोग्यांचा वाडव  ही जी कल्पना आहे, ती नातेवाईकांना अगदी 

गैरसोयीची. चाळीस रोगी ओळीनं झोपलेले! डॉक्टर-नसवला फार सोयीचं, कारण एका नजरमेध्ये सगळी दृष्टीस पडतात. पण 

रोग्यांना हकती गैरसोयीची! नातेवाईकांचे हकती हाल! आहदवासींबरोबर बोलतांना कल्पना हनघाली, की आपलं हॉहस्पटल जर 

शेकोटीच्या भोवती डमडटंग 
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झोपड्यांचं बांधलं तर कसं? रोग्यांसोबत नातेवाईकांनाही राहता 

येईल. त्याची काळजी नातेवाईकच घेऊ शकतात. आहदवासींना 

ती कल्पना एवढी आवडली, की उदेगावच्या आहदवासींनी आम्ही 

काही बांधकाम सरुु करायच्या अगोदरच येऊन आपल्या 

गावाच्या रोग्यांसाठी झोपडी बांधायला सरुुवात केली. दसुऱया 

गावाच्या लोकांनी बांधली. एका वषावमध्ये हे झोपड्यांचं रुग्णालय 

उभं राहहलं. हे रुग्णालय आहदवासींच्या इच्छेनसुार बांधलेलं 

असल्यामळेु त्याचं नाव काय ठेवायचं, अशी चचाव हनघाली तेव्हा 

आहदवासींनी या दवाखान्याचं नाव सचुवलं- ‘म ां दांतेश्वरी दव ख न ’! 

 दतेंर्श्री ही गोंड आहदवासींची सवोच्च देवी म्हणून ‘मां  दतेंर्श्री दवाखाना.’ अजून मला अमेररकेहून परतून फार वषव 

झाली नव्हती, त्यामळेु मला काही ते नाव आवडलं नाही. मी 

त्यांना म्हटलं, ‚आपण एखाद्या थोड्या आधहुनक नावाचा हवचार 

करू.‛ तर, या बाया उभ्या राहहल्या व म्हणाल्या, ‚डॉक्टर, आता 

हा दवाखाना तमुचा नाही; आता हा दवाखाना आमचा आहे!‛ 

आहण अशा तऱहेनं ‘मा दंतेर्श्री दवाखाना’ उभा राहहला. 

 दतेंर्श्री ही त्यांची सवोच्च देवी आहे. देवीवरची श्रद्धा त्यांना 

दवाखान्यात यायला जर पे्रररत करत असेल, रोगमिु व्हायला 

पे्रररत करत असेल, तर त्याचा उपयोग का करू नये? म्हणून 

रुग्णालयाच्या प्रवेशिाराजवळ ‘दतेंर्श्री देवी’चं देऊळ बांधलेलं आहे. रोगी आला, की अगोदर देवीस प्रणाम करतो व मग 

दवाखान्यात जातो. या दतेंर्श्री देवीचा संदेश म्हणूनच आरोग्याचे संदेश 

आहदवासी गावात गेले पाहहजेत, असा आम्ही हवचार केला. त्यांना जर 

आम्ही म्हटलं, की ‘जंतूमळेु रोग होतात,’ तर आहदवासी म्हणतो, ‘जंतू 

कुणी पाहहलेत?’ त्याऐवजी असं जर म्हटलं, की दतेंर्श्री देवीची अशी 

इच्छा आहे हकंवा हतचा असा संदेश आहे, की तमु्ही स्वच्छ राहा, लस 

टोचून घ्या... ‘दतेंर्श्रीचा संदेश’ आहे; मग स्वीकारू या. 

 या दतेंर्श्री देवीची एक वाहषवक जत्रा सुरु केली. ५०-६० गावांचे 

आहदवासी इथं गोळा होतात, वाहषवक जत्रा भरते, नाचतात, गातात. त्या 

जते्रसोबतच आहदवासींची आरोग्य संसद भरते. सगळ्या गावांची 

आहदवासी मंडळी हमळून हवचार करतात, की आमचे आरोग्याचे प्रमखु 

प्रश्न कोणते? काय कायवक्रम आम्हाला हवे आहेत? त्यांना काय कायवक्रम 

हवे ते हदल्ली ठरवणार नाही, मुंबई ठरवणार नाही, डॉ. बंगही ठरवणार 

नाहीत. त्या आहदवासी आरोग्य संसदेमध्ये जे हनणवय होतात, त्यावर 

म ां 

दांतेश्वरी 

देवीचे 

मांददर  
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गावोगावचे आहदवासी ग्रामसभेमध्ये पनु्हा चचाव  करतात व 

आपल्याला हवा तो कायवक्रम हनवडतात.  

 लोकांनी सचुवलं, की आमचा पाहहला प्रश्न आहे 

मलेररया. अधव गाव आजारी असतं तापानं. काही कामच करता 

येत नाही शेतीमध्ये. मग मलेरीयासाठी काय करता येईल? 

त्यांना वेगवेगळे पयावय आम्ही सचुवले- लोकांनी त्यातून 

हनवडले, की प्रत्येक गावामध्ये एक स्वयंसेवक प्रहशहक्षत तयार 

करा. सोबतच आमच्यात जे पजुारी आहेत, जे जडीबटुी 

वाटतात, मंत्र टाकतात त्यांनाही तमु्ही रेहनंग देऊन टाका. 

म्हणजे पजुारीही येऊ लागले- मलेररयावर उपचार कसा करायचा याचं रेहनंग घ्यायला. जेव्हा गावामध्ये मोठी साथ असायची 

तेव्हा ‘सचव’ची टीम डोक्यावर औषधपचाराचं सामान घेऊन जायची. अशा तऱहेनं आहदवासींच्या सोबत सहभागी पद्धतीनं 

मलेररयाचं हनयंत्रण कसं करता येईल याचा शोध सरुु झाला.    

 हे सवव काम हजथं राहून करायचं त्या नव्यानं बांधलेल्या आमच्या या वस्तीचं नाव आम्ही ठेवलं ‘शोधग्राम’! ग्रामीण 

आरोग्याच्या समस्यांच्या मागव काय, उपाय काय, याचा शोध हजथं लोकांच्या सोबत घ्यायचा, त्यासाठी एखादा खेड्याच्या 

धतीवर वसवलेले हे ‘शोधग्राम.’ त्याचं हे प्रवेशिार. अशा तऱहेनं गडहचरोलीला शोधग्राम बनलं. 

 दवाखान्यामध्ये रोज राणी रोग्यांना पाहायची. ती स्त्रीरोगतजज्ञ आहे. तेव्हा खेड्यापाड्यातल्या बायका हतला दाखवायला 

यायच्या. हतच्या सांगण्यावरून हळूहळू असं लक्षात येऊ लागलं, की बायांना मोठ्या प्रमाणात स्त्री-रोगांचे त्रास आहेत. 

साधारणपणे असं मानलं जायचं, की अहवकहसत देशांमध्ये बायांचे मखु्य प्रश्न कोणते तर गरोदरपण, बाळंतपण आहण कुटंुब 

हनयोजन; पण या बायकांना दसुरचे, मखु्यत: गायनाकॉलॉजीचे त्रास हदसत होते; पण दवाखान्यात येणाऱया बायकांवरून हा 

हनष्कषव काढता येणार नाही. का? कारण बाईला त्रास आहे म्हणून ती दवाखान्यात जाते. ती काय मेकअप करायला बयटुी- 

पालवरमध्ये जावं म्हणून दवाखान्यात जात नाही. दवाखान्यात आलेली प्रत्येक बाई तर आजारीच असणार. दवाखान्यातल्या 

रोग्यांना बघून गावातल्या लोकांना   

हकती प्रमाणात व कोणते त्रास आहेत, याचा नेमका अंदाज हमळू शकेना. एक नवा प्रश्न सापडला होता. ग्रामीण बाईच्या 

आरोग्याच्या जया प्राथहमकता आहेत, त्यात 

गायनाकॉलॉजीचे रोग ही खरचं एक प्रमखु समस्या 

आहे का?  

 वाहशंग्टनच्या नॅशनल लायब्ररी ऑफ 

मेहडहसनमध्ये जाऊन शोध घेतला. त्या वेळेस 

अहवकहसत देशांतील ग्रामीण बायांमध्ये स्त्रीरोग 

हकती प्रमाणात आहेत, कोणते आहेत, याचं एकही 

अध्ययन उपलबध नव्हतं. जे काही उपलबध होतं, 

ते एक तर हवकहसत देशांमधले हकंवा ‘शोधग्राम’रं् प्रवेशद्वार 
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हॉहस्पटलमधले; पण हॉहस्पटलमधले अनभुव हे खेड्यांच्या दृष्टीनं उपयिु नव्हते, म्हणून एक संशोधन आम्ही आखलं- 

गावांमधल्या बायांमध्ये स्त्री रोग हकती प्रमाणात आहेत, कोणते आहेत हे शोधायचं, आता याची एक प्रमखु अट अशी होती, की 

त्रास असो वा नसो, गावातल्या प्रत्येक बाईनं तपासून घेतलं पाहहजे. आता खेड्यातल्या बाया यासाठी तयार होणार? आहण का 

तयार व्हावं त्यांनी? जया बाईला त्रास आहे, ती तयार होणार. जया बाईला त्रास नाही हतनंही त्यात भाग घेतला पाहहजे, तरच 

लपलेले रोगही कळणार व अचूक मोजमाप होणार, की गावात एकूण हकती टक्के बायांना समस्या आहे. आश्चयव म्हणजे वसा 

आहण अहमझाव  या दोन गावाच्या लोकांनी म्हटलं, की हो आम्हाला आमच्या या गावात हे संशोधन करायचंय! त्या गावात 

संशोधन सरुु केलं, तेव्हा पूणव गावानं उत्सवासारखा तो हदवस साजरा केला. आश्चयवच होतं? गडहचरोलीसारखा अत्यंत 

मागासलेला भाग. जयाहवषयी बोलायलादेखील लोक तयार नाहीत, अशा बायांच्या रोगाची तपासणी होणार, संशोधन होणार 

आहण पूणव गाव हमळून त्याचा उत्सव साजरा करत आहे!  

 सहा महहने ते संशोधन चाललं. खेड्यातल्या सवव बायांची तपासणी झाली. काय आढळलं? असं आढळलं, की गावांमध्ये 

९२ टक्के बायांना स्त्रीरोग होते. चालती-हफरती, शेतीवर काम करणारी, घरी काम करणारी ही बाई; पण त्या बहुतेक बायांच्या 

गभावशयामध्ये, योनीमागावमध्ये रोग होते, जंतदुोष होते, सूज होती, पदर हकंवा पाळीचे हवकार होते. यांपैकी फि आठ टक्के 

बायकांनी यासाठी उपचार घेतला होता. हे अध्ययन ‘लॅन्सेट’ या जगप्रहसद्ध वैद्यकीय जनवलमध्ये १९८९ मध्ये प्रकाहशत झाल. 

‚High prevalence of gynaecological diseases in rural Indian women.‘ झालं असं, की हे अशा प्रकारचं जगातल ं

पहहलं अध्ययन ठरलं आहण ते दाखवत होतं, की ९२ टक्के बायांना स्त्री रोगांचा त्रास होतो. जगभरच्या आरोग्याची नीती 

आखणाऱया तज्ञांचे डोळे खाडकन उघडले. या अध्ययनानं इतका तहलका माजवला, की अमेररकेतल्या अनेक तज्ञांनी, ‘The 

study of the decade in women‖s health in developing countries‖ असा या अध्ययनाचा गौरव केला.  

 आंतरराष्रीय पातळीवर चचाव  अशी व्हायला लागली, की आजपयंत आपण कुटंुब हनयोजनाबद्दल बोलत होतो; पण 

बायांना जर स्त्री-रोग असतील, तर त्या कुटंुब हनयोजन स्वीकारतीलचं कसं? आहण एवढ्या मोठ्या प्रमाणात जर स्त्रीरोग 

असतील, तर AIDS चा प्रसार भयंकर झपाट्यानं होणार! त्यामळेु यावर अनेक पररषदांमध्ये चचाव  झाली. इतरही अनेक गोष्टी 

घडून आल्या, हस्त्रयांच्या चळवळी जगभर जोर पकडत होत्या. त्यांना या संशोधनानं परुाव्याचं बळ हदलं. शेवटी १९९४ मध्ये 

जागहतक लोकसंख्या नीती कैरोमध्ये बदलण्यात आली.  हनव्वळ गभवहनरोधावर भर देण्याऐवजी Women‖s Reproductive 

Health यावर भर देणारी नवी नीती झाली. दोन खेड्यांचं हे इवलंसं अध्ययन. यानं जागहतक आरोग्य नीती बदलायला मोठी 

शिी हदली. 

 पण हे तर जगात झालं हो! गडहचरोलीचं काय? जनवलमध्ये नुसते लेख प्रकाहशत होऊन गडहचरोलीची माणसं बदलत 

नाहीत. हस्त्रयांच्या आरोग्याहवषयी जी माहहती हमळवली हतच्यावर पहहला अहधकार गडहचरोलच्या लोकांचा! ती माहहती 

गडहचरोलीच्या खेड्याखेड्यात न्यायचा आम्ही हवचार केला. एका आरोग्य जते्रची आखणी केली. ‘स्त्री जागरण आहण आरोग्य 

जत्रा.’ आठ तासांचा सांस्कृहतक कायवक्रम बनवून गावोगावी ही जत्रा नेली. खेड्यातल्या बाया, जया कधी तोंड उघडून आपल्या 

स्त्रीरोगाच्या समस्यांहवषयी बोलत नव्हत्या, आपल्या लैहगंक समस्यांहवषयी बोलत नव्हत्या, त्या अहतशय उत्सुकतेनं आहण 

कौतकुानं प्रदशवन बघायला यायला लागल्या, समजून घ्यायला लागल्या. या जते्रसाठी एक नाटक आम्ही बसवलं- ‘नवरा गरोदर 

राहतो.’ चकूुन एकदा एक नवरा गरोदर राहतो. गरोदरपणातले त्रास, उलट्या, पायावर सूज येण,ं पोट दखुण ंया सगळ्यांतून पार 

पडूनही शेवटी जेव्हा त्याचं बाळंतपण होऊच शकत नाही, म्हणून हसझेररयन सेक्शन होतं, तेव्हा त्याला मलुगीच होते. हे नाटक 
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गावातल्या लोकांना फार आवडायचं. लोक अहतशय गदी करायचे. नंतर आम्ही पाहहलं, की आम्ही नाटक घेऊन पढुच्या गावात 

जायचो, तर मागच्या गावातले परुुष हतथं नाटक बघायला यायचे. आम्ही म्हटले, ‚अर े इथं कशाला आलात?‛ तर म्हणे 

आमच्या गावात नाटक झालं, तेव्हा आम्ही नव्हतो गावात- घरी परतल्यावर बायको मागं लागली, की जाऊन नाटक बघून या 

म्हणून. हतथल्या आमदारांनी जेव्हा पाहहलं, की  बायका प्रचंड प्रमाणात हे नाटक बघायला जाताहेत, तेव्हा त्यांनी एक प्रस्ताव 

मांडला. ते असं म्हणाले, की डॉक्टरसाहेब, या नाटकाचं नाव आपण बदलू. मी स्वत:च या नाटकात त्या गरोदर नवऱयाचं काम 

करतो आहण आपण नाटकाचं टायटल ठेवू ‘आमदार गाभन राहतो.’ 

 हस्त्रयांपयंत आरोग्याची माहहती तर पोचली. बायांनी पढुचा प्रश्न हवचारला, ‚हो, आम्हाला त्रास तर खूप आहेत कळलं; 

पण करायचं काय? आज आम्ही एखाद्या म्हाताऱया बाईला हवचारतो, हतच्या कानात सांगतो, की ‘बाई मला पदराचा त्रास आहे, 

पोटात दखुतंय,’ मोकळं बोलायची सोय 

नाही, कुठं उपचाराची सोय नाही.‛ या 

बायांना उपचार कसा हमळावा? गावोगावी 

डॉक्टर नाहीत, जाणारही नाहीत. आमची 

नजर गावातली दाई-सईुण हतच्याकडं गेली. 

प्रत्येक गावामध्ये अशा एक-दोन म्हाताऱया 

अनभुवसमदृ्ध सुईण असतात. बाळंतपण 

त्याच करतात. ही सईुण गावाची प्रसहुततज्ञ 

आहे. आम्ही हवचार केला, की त्या सईुणीला 

गावाची स्त्री-रोग तज्ञदेखील करायचं. ५० गावांतल्या सवव  सईुणींना बोलावून त्यांना प्रहशक्षण द्यायला सरुुवात केली. त्यांना 

क्लासरूममध्ये प्रहशक्षण देता येत नाही. गाणी, नाच, नकला यातूनच त्यांचं प्रहशक्षण करावं लागलं. साधा ग्लोव्हज कसा 

घालायचा हातामध्ये हे हशकायला त्यांना अनेक महहने पररश्रम करावे लागले. त्यांना औषध ं हदली. गावातल्या बायांना काय 

माहहती द्यायची, काय काळजी घ्यायला सांगायची, हडहलव्हरी स्वच्छपणे कशी करायची, ग्लोव्हज कसे घालायचे, अॅहन्टसेहप्टक 

कसं वापरायचं आहण बारीकसारीक आजारांसाठी औषध कसं द्यायचं, हे सगळे त्यांना हशकवलं. सुईणींची पहहली बॅच हनघाली- 

त्यांचा जणू पदवीदान समारभं. (टाळ्या) आपापल्या औषधांच्या बॅग्ज घेऊन मोठ्या कौतुकानं त्या आपल्या गावात परतल्या.  

 आता बारा वषं झाली, या सुईणी आमच्याबरोबर काम करताहेत. आमच्या समोर प्रश्न होता, या सईुणी येतात कशाला? 

आम्ही त्यांना पैसे देत नाही. जया गावात बाळंतपण होतं, हतथं बाळंतपणाचे पैसे त्यांना हमळतात, फार काही हमळत नाहीत. 

पाहुणे येतात ‘सचव’मध्ये- कधी कधी या सईुणींना हवचारतात, ‚तमु्ही येथे का येता? कशाला ‘सचव’सोबत काम करता?‛ तर त्या 

म्हणतात, ‚त्यांच्यामळेु गावामध्ये आमची इजजत वाढते.‛ एकदा आमच्याकडे एक डॉक्टर पाहुणे आले. त्यांनी खोदून खोदून 

हवचारले. ‚तमु्हाला काही तरी पैसे हमळत असलेच पाहहजे. तमु्ही येता कशाला इथं?‛ त्यावर आमची एक म्हातारी सईुण 

भडकली व त्याला म्हणाली, ‚डॉक्टर, तलुा बायको आहे का र?े‛  

तर तो म्हणाला, ‚आहे.‛ 

‗ती कधी माहेरी जाते हक नाही?‛  

‗जाते.‛ 
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‗मग ती माहेरी कशाला जाते? काही पैसे हमळतात का? तसचं आम्ही येथे माहेरी येतो...‛ 

 राणीकडं खूप हशकल्या या सुईणी. त्यांना राणीहवषयी खूप कृतज्ञता वाटायची. एकदा एका सईुणीला वाटलं, की मी काही 

तरी परतफेड केली पाहहजे. मग राणीला एका कोपऱयात नेलं व म्हणाली, ‚तू आम्हाला खूप हशकवलंस गं! तलुा काही हशकायचं 

असेल तर हशकवते.‛ 

राणी म्हणाली, ‚तू काय हशकवते मला?‛ 

तर म्हणे, ‚नवरा कसा मारावा... मला माहहती आहे; ते हशकवते!‛ 

राणी म्हणाली, ‚नवरा कशाला मारायचा ग?‛ 

‗नाही, कधी-कधी गरज पडते. खूपच दारुडा नवरा असला तर मारावा लागतो. कधी-कधी बाईचं लफडं बाहेर असतं, हतला 

नवरा नको असतो, तर ही पारपंाररक कला आहे. तलुा हवं असेल तर हशकवते.‛ सदुैवाने राणी काही ती कला हशकली नाही; 

पण राणीनं जेव्हा मला हे सांहगतलं तेव्हा मी हन:र्श्ास सोडला; पण काय आहे यांच्याकडं? राणीनं मग चौकशी करायला सुरुवात 

केली, नीट अभ्यास केला, तर दोन खहजने हाती लागले. 

 जंगलामध्ये ३०० प्रकारची झाडं-वनस्पती आहेत जयांचा उपयोग या बाया करतात आहण या बायकांच्या नजरेतून झाडं 

अगदी वेगळीच हदसतात; कारण त्यांचे औषधी उपयोग, घरातील उपयोग, दोरखंड बनवायला उपयोग, स्वयंपाक करायला 

उपयोग, पोट शेकायला उपयोग, त्यांचे अनेक उपयोग! ही 

सगळी माहहती ‘गोईण’ या पसु्तकात प्रकाहशत झाली आहे. 

आमच्या गडहचरोलीच्या भाषेत ‘गोईण’ म्हणजे ‘मैत्रीण.’ 

बायांसाठी ही झाडं म्हणजे मैत्रीण आहेत, सखी आहेत. 

 दसुरी एक गोष्ट त्यातून लक्षात आली, की या बायांची 

आपल्या लैंहगक आहण प्रजनन जीवनाहवषयी वेगळी शबदसंपदा 

आहे. ती काही गोंडी भाषा नाही. या सगळ्या मराठी बोलणाऱया 

बाया. अशा शेकडो बायांसोबत बसून राणीनं त्यांची सगळी 

माहहती गोळा केली. काय शबद वापरतात, जे शबद तोंडानं कधी 

कोणी जाहीररीत्या बोलणार नाहीत अशा सगळ्या लैंहगक आहण 

प्रजनन जीवनावरच्या अनेक गोष्टींचे शबद- त्यांच्या मनातले 

हवचार, त्या काय करतात, कशा वागतात- ही सगळी माहहती 

गोळा केली. ‘कानोसा’ नावाच्या पसु्तकाच्या रुपात ती प्रकाहशत 

झाली आहे. मला स्वत:ला ‘कानोसा’ पसु्तक फार आवडलं! 

पण अनेक सहुशहक्षत मंडळी मला सांगतात, की आम्हाला ते पसु्तक वाचवत नाही. आम्ही बायकोला देऊन टाकतो; कारण ते 

अश्लील वाटतं. दहलत साहहत्य जेव्हा पहहल्यांदा साहहत्याच्या रुपात आलं तेव्हा त्यातले अनेक शबद आहण त्यातले अनेक 

एक्स्पे्रशन्स धक्कादायक वाटले. त्याहवरुद्ध बरीच हाकाटीही झाली. मला असं वाटतं, की ग्रामीण स्त्रीच्या सगळ्यात लपलेल्या 

अवयवांहवषयी आहण सगळ्यात लपलेल्या जीवनाची भाषा ही पहहल्यांदा मराठी साहहत्यात ‘कानोसा’च्या रुपात आलेली आहे.  

 त्यानंतर एक अगदी अहवर्श्सनीय घटना घडली. दोन गावांतील परुुष आमच्याकडं आले आहण म्हणाले, की तमु्ही ते 

ग्रामीण बायांर्ी भाषा ‘कानोसा’ या पुस्तकात  

जशीच्या तशी अवतरली. 
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बायांचं अध्ययन केलं; पण आमच्यावरही तसचं थोडं अध्ययन करा. आम्हालाही खूप त्रास आहेत; पण कुठं बोलताही येत 

नाहीत. ‘कहा भी न जाये, चूप रहा भी न जाये’ असे त्रास आहेत. 

 खर ंसांगतो, आमचा हवर्श्ास बसला नाही. कोणत्याही आरोग्य संशोधकासाठी हे केवळ स्वप्नच असू शकतं, की गावातले 

लोक येऊन म्हणताहेत, की आमच्या लैंहगक अवयवांवर संशोधन करा; पण त्याचं कारण आमच्या लक्षात आलं. अनेक 

माणसांचे पाय प्रचंड फुगलेले आहेत. त्या भागात मोठ्या प्रमाणामध्ये हत्ती पायाचा रोग आहे; पण हे परुुषांचं संशोधन जेव्हा 

आम्ही केलं तेव्हा असं लक्षात आलं, की बाहेर फुगलेले पाय हे तर रोगाच्या हहमनगाचं फि दृश्य टोक आहे. लोकसंख्येच्या 

२५ टक्के परुुषांचे अंडकोश हे  फुग्यासारखे फुगलेले आहेत. हा जो हत्ती पायाचा फायलेररया रोग आहे, तो परुुषांमध्ये 

हायड्रोसील हनमावण करतो. प्रचंड मोठेमोठे हायड्रोसील आपल्या कपड्यांमध्ये लपवत, लाजत हबचार े हे परुुष, जसं बायका 

आपले स्त्रीरोग लपवत होत्या- हे परुुषही आपले परुुषरोग लपवत होते. आता परुुषांचे परुुषरोगही बाहेर आले. यावर काय 

उपाय करता येईल? हायड्रोसीलवर ऑपरेशन करता येतं आहण म्हणून ऑपरशेन सरुु झालं. जेव्हा आम्ही ऑपरशेनचं हशबीर 

जाहीर करत असू तेव्हा परुुषांची लाईन लागायची. चंद्रपूरचे डॉ. सालफळे व अमेररकेतले डॉ. गंगाधर मद्दीवार हे हनयहमतपणे 

आमच्याकडं येतात आहण त्यांच्या मदतीनं आमच्याकडं हे ऑपरशेन कॅम्प चालतात- परुुषांच्या रोगांचे! 

 पढेु तर, राणीच्या नेतृत्त्वाखाली आहण मायेखाली हे ऑपरशेन्स कॅम्प्स खूप वाढले. नागपूर, मुंबई, सांगली, कोल्हापूर, 

जळगाव, पणेु—सगळीकडचे सजवन्स येऊन वषावनवुषे तुंबलेल्या सजवरीच्या समस्यंवर ऑपरशेन्स करायला लागले. मुंबईचे 

प्रहसद्ध स्पाईन सजवन डॉ. शेखर भोजराज आपल्या चामसुोबत येऊन गडहचरोलीच्या जंगलात मणक्यांचे ऑपरशेन्स करायला 

लागले. 

 एके हदवशी संध्याकाळी शोधग्राममध्ये घरी परतलो. संध्याकाळचे सात वाजले होते. पावसाळ्याचे हदवस होते. खूप 

पाऊस पडत होता. बाहेर अंधार पडत आला होता. अचानक घरामध्ये दोन बाया घसुल्या. एक तरुण आई व हतची आई म्हणजे 

आजी. या तरुण आईच्या हातामध्ये एक अहतशय सरुकुतलेलं तीन-चार महहन्यांचं बाळ- नसुती हाडं आहण चामडी. जणू हजवंत 

ममी. ते आचकेच देत होतं म्हणून मी ताबडतोब उठलो. माझ्या बेडवरच त्या बाळाला तपासायला घेतलं. अहतशय गंभीर होतं. 

स्टेथस्कोप छातीवर ठेवला. छातीमध्ये बडुबडु बडुबडु आवाज येत होता. न्यमुोहनया झालेला होता आणी मी पढेु काही करणार 

याच्या आधीच त्याचा र्श्ास थांबला. काहीच करता आलं नाही. माझ्या बेडवरच ते मूल मेलं. ‚अगं बायांनो, काय झालं होतं या 

मलुाला? थोडं अगोदर का नाही आलात?‛  

 आई व आजीनं हमळून हुदंके देत माहहती हदली. ती आई व आजी शेजारच्याच खेड्यातले. आईचं पहहलं मूल दगावल ं

होतं. हतला मूल हवं होतं. पनु्हा गरोदर राहहली तेव्हा हतला खूप आनंद झाला. घरची गररबी. नवरा दारुडा. गरोदर आई मजरुी 

करून पोट भरायची. ते बाळ जन्माला आलं तेच अहतशय बारकं होतं. त्यानंतर तीन हदवस आई दधु पाजू शकली नाही; कारण 

हतथं अशी पारपंाररक मान्यता आहे, की पहहले तीन हदवस दूधच पाजायचं नाही आहण नंतर जेव्हा दधु पाजायला गेली तेव्हा 

आईला दूधच आलं नाही, म्हणून मग बाटलीनं दधु पाजायला लागली. ते बाटलीचं दूध- गावामध्ये जे गाईचं दूध हमळतं ते एक 

पट व चार पट पाणी असं हमळून ते पातळ पांढर ंपाणी घाणेरड्या बाटलीनं पाजायचं. बाळाचं पोट भरायचं नाही. सतत रडायचं. 

रडून रडून त्याचा घसा बसला. मूल सकूुन बारीक होत गेलं. आता त्याला हगवण लागली. कोणी तरी शहाण्यानं त्यांना सल्ला 

हदला व त्यांनी जादूटोणा करून पाहहला, मंत्रतंत्र करून पाहहले. तरी फायदा नाही. कोणी तरी सल्ला हदला, की हे दूध खराब 

आहे; ते बदं करा. यांनी ते दधुही बदं करून टाकलं. मग या बाळाला नसुतं साबूदाण्याच्या वरचं पाणी पाजायला सुरुवात केली. 



16 

पहहलेच ते बारकं बाळ. जे अजून बारीक बारीक होत गेलं. कोणतीही आरोग्यसेवा त्यांच्यापयंत पोचली नाही आहण तेही 

कोणापयंत पोचले नाहीत. बाईचा नवरा सतत दारू हपऊन तरव पडून असायचा. बाई मलेररयानं आजारी आहण तशात त्या 

बाळाला न्यमुोहनया झाला. बाळ हसररअस झालं. पनु्हा ते मांहत्रकाकडं घेऊन गेले. मांहत्रकानं कोंबडी कापली तरी बाळ दरुुस्त 

झालं नाही. त्या हदवशी सकाळी ते बाळ खूप गंभीर झालं म्हणून ही आई व आजी दवाखान्यात दाखवायला हनघाले. त्यांचं गाव 

आमच्या दवाखान्यापासून फि चार हकलोमीटर होतं; पण पावसाळ्यात ते अंतरही अपार झालं. त्यात नदी! दथुडी भरलेल्या 

नदीच्या पहलकडं आई आहण आजी, त्यांच्या कडेवर ते हमहनटा-हमहनटाला गंभीर होत जाणार ंमूल. एकीकडं बाळाला बघताहेत. 

दसुरीकडं परुाकडं बघताहेत आहण त्या नदीवर अनेक वषाव पूवी बांधायला सुरुवात केलेला पण भ्रष्टाचारामळेु हनकृष्ट बांधलेला व 

त्यामळेु खचलेला, अपरुा सोडलेला पूल, त्याकडंही बघत होत्या. संध्याकाळपयंत हतथंच वाट बघावी लागली. संध्याकाळी 

जेव्हा पूर ओसरला तेव्हा नदी पार करून त्या शोधग्राममध्ये पोचल्या. तोपयंत फार उशीर झाला होता. 

 या एका बाळाच्या मतृ्यूची जी कथा आहे ती जर आपण वैद्यकीयदृष््टया पाहहली तर काय हदसतं? हे एक कमी वजनाचं 

बाळ होतं, नंतर त्याला डायररया सुरु झाला, कुपोषण झालं, न्यमुोहनया झाला आहण त्यात ते बाळ गेलं; पण ही कथा इतकी 

सोपी नाही बघा. या कथेमध्ये अनेक दवेु जोडता येतील. बाळ कमी वजनाचं का होतं? तर त्याचं कुपोषण गभावशयातच सुरु 

झालं. का सरुु झालं? कारण आई कुपोहषत होती, हतलाच खायला नव्हतं. वरून गरोदरपणी पोटभर जेवलं तर बाळ जास्त लट्ठ 

होतं व बाळंतपण कठीण होईल म्हणून बाया 

स्वत:हून कमी जेवतात. म्हणजे गभावशयातल्या 

बाळाला उपाशी ठेवतात. त्यानंतर पहहले तीन 

हदवस दूध पाजायचं नाही, ही त्यांची समजूत 

आहण त्यानंतर हगवण सरुु झाली. हगवण सुरु 

झाली तरी कोण्याही आरोग्यसेवांकडं गेले 

नाहीत.जादूटोणा सरुु राहहला. साबूदाण्याचं पाणी. 

कुपोषण सरुु झालं. न्यमुोहनया झाला तरी 

आरोग्यसेवांकडं पोचले नाहीत आहण शेवटी अंतर, 

नदीला पूर, पलुातला भ्रष्टाचार-एकूण अठरा कारणं 

या बाळाच्या मतृ्यूला कारणीभूत होती. 

 अठरा-अठरा कारण ं कारणीभूत आहेत, हे तसं हडपे्रहसंग वाटतं. ही भारतातली अठरा कारणं केव्हा सटुणार आहेत? 

हस्त्रया साक्षर केव्हा होणार आहेत? त्यांना पोटभर खायला केव्हा हमळणार आहे? त्यांचा मलेररया केव्हा जाणार आहे? कुपोषण 

केव्हा दूर होणार आहे? हे काही शक्य नाही; पण या अठरा कारणांमध्ये एक दसुरी गंमत लपलेली आहे. या समस्येचा उपायही 

हतथंच लपलेला आहे. या बाळाला वाचवण्यासाठी या अठराच्या अठरा कारणांना सोडवायची गरज नाही. या पूणव मतृ्यूच्या 

साखळीमधले एकही कारण जर आपण थांबवू शकलो, तर पढुची साखळी तटुते. ती बाई जर साक्षर झाली, हतच्या नवऱयाची 

दारू सटुली हकंवा अंधश्रध्दा गेल्या हकंवा आरोग्यसेवा घरोघर पोचल्या हकंवा न्यमुोहनयावर उपचार केला गेला हकंवा यांपैकी 

एकही पायरी जरी झाली- पूल झाले, रस्ते बनले, काही जरी झालं असतं तरी हे बाळ जगू शकलं असतं.   

 लहान मलुांना वाचवण्यासाठी काय केलं पाहहजे यावर आम्ही संशोधन सुरु केलं. ही १०० गावं म्हणजे आमची 

 डनकृष्ट बांधलेला अधचवट पूल 
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प्रयोगशाळा. इथं होणारा प्रत्येक जन्म आहण प्रत्येक मतृ्यू याची आम्ही नोंद ठेवायला लागलो आहण मग या मतृ्यूची कारण ं

ठरवायची. बाळ का मेलं? आमच्या असं लक्षात आलं, की न्यमुोहनया हे मतृ्यूचं सवांत महत्वाचं कारण होतं. ४० टक्के 

बालमतृ्यू न्यमुोहनयानं होत होते. हळूहळू इतरांनीही तशीच आकडेवारी हमळायला लागली आहण जगातला लहान मलुांचा Killer 

No. 1 म्हणून न्यमुोहनयाचा स्वीकार झाला. आता या न्यमुोहनयासाठी काय करता येईल? न्यमुोहनयाचं हनदान करायला एक्सर े

लागतो. एक्सर े काही गावोगावी नाही. एक्सर े तर सोडून द्या; स्टेथस्कोपदेखील गावोगावी पोचणार नाहीत. स्टेथस्कोप 

वापरणार ेडॉक्टर गावोगावी पोचणार नाहीत. मग काय करता येईल? न्यमुोहनयामध्ये कळीचा प्रश्न असा, की लहान मलुांना 

खोकला तर होतच असतो. सदी, पडसं, खोकला अनेक वेळा होतो. बाळाला न्यमुोहनया झाला हे कसं ओळखायचं? आहण ते 

ओळखलं तर त्या मलुापयंत अहँटबायोहटक कसं पोचवायचं, हा सगळ्यात महत्वाचा प्रश्न. 

 पापआु न्यू हगनी बेटामध्ये फँ्रक शान नावाच्या डॉक्टरानं साधी पद्धत शोधली. मलुाचा र्श्ास मोजला व तो र्श्ास जर ५० 

हकंवा ६० च्या वर असेल तर मलुांना न्यमुोहनया. हबना स्टेथस्कोप, हबना एक्स-र ेहे करता येतं. ही फार चांगली पद्धत होती. 

हहचा उपयोग करायचं आम्ही ठरवलं. पण तरी अडचण ही, की आईबाप औषध घ्यायला येतील का? खोकला तर होतच 

राहतो. त्यांना कळेलच कसं, की आपल्या मलुाला न्यमुोहनया झालाय? औषधं कुठं घेतील गावात? आहण घेतलं औषध तरी 

बालमतृ्यू कमी होतील का? 

 हा आमच्या संशोधनाचा पढुला हवषय हनवडला. यासाठी १०४ गावांमध्ये एक हफल्ड रायल आयोहजत केली. त्यातल्या 

अध्याव  गावांमध्ये न्यमुोहनयाची नवीन प्रकारची सेवा द्यायची. अध्याव  गावांमध्ये काहीच करायचं नाही, नुसते सरकारी कायवक्रम व 

खासगी सेवांनी काय घडतं, त्याचं हनरीक्षण करायचं. 

 आई-वहडलांना माहहती सांगायला सरुुवात झाली, की एक मूल होतं. रामू – रामू का मेला? कारण आईवहडलांना माहीत 

नव्हतं, की त्याला खोकल्याच्या सोबत न्यमुोहनया होता. मग आई- वहडलांना न्यमुोहनया कसा ओळखता आला असता? 

गावातले शबद शोधले तर असं कळलं, की ‘लहाक’ आहण ‘धापा’ हे दोन शबद आहेत. दोन शबदांचा वापर करून लोकांना 

पटकन समजतं. हशवाय लोक न्यमुोहनयाला ‘डबबा’ नावाचा शबद वापरतात, तर ‘बाळाला जर ‘लहाक’ आहण ‘धापा’ असतील 

तर त्याला ‘डबबा’ झाला असं समजा आहण औषधं घ्या.’ हे लोकांना एकदम समजायला लागलं. पोस्टसव छापून गावामध्ये 

लावले.  

 मग गावागावामध्ये एका तरुण युवकाला, परुुषाला हनवडलं. त्यांना आम्ही म्हणतो ‘आरोग्यदूत’. हे परुुष ‘आरोग्यदूत’ 

हशकलेत पाचवी, सातवी हकंवा आठवी. त्यांना हशक्षण हदलं, की खोकला असलेल्या मलुाला तपासायचं कसं, र्श्ास कसा 

मोजायचा. दोन महहन्यांपेक्षा लहान मूल असेल, त्याचा र्श्ास जर हमहनटाला ६० च्या वर असेल तर त्याला न्यमुोहनया. दोन 

महहन्यांपेक्षा जास्त वयाचं मूल आहे – जर र्श्ास ५० च्या वर असेल तर त्याला न्यमुोहनया. साधी पध्दत. आता एक अडचण 

आली. काही सहुशहक्षत पोर ंतर मोजू शकायची; पण जया हनरक्षर सईुणी होत्या आमच्या, त्या र्श्ास मोजू शकायच्या नाहीत. 

त्यांना ५० आहण आकडेच येत नव्हते. मग यांना कसं हशकवायचं? 

 एक साधं छोटंसं यंत्र आम्ही बनवलं. त्याला नाव हदलंय आम्ही बे्रथ काऊंटर – र्श्ासमापी. जसं थमावमीटर तसं हे आमचं 

बे्रथ काऊंटर. यामध्ये काय आहे? एक वाळूचं घड्याळ. एक हमहनटाचं वाळूचं घड्याळ. आहण मण्यांच्या दोन ओळी आहेत. 

वरच्या ओळीत पाच मणी आहेत. पहहले चार मणी हहरवे, पाचवा मणी लाल. खालच्या ओळीत सहा मणी आहेत. पाच मणी 

हहरवे, सहावा मणी लाल. काय करायचं? दाईनंा हशकवलं – जया बाळाला खोकला आहे, त्याचा र्श्ास मोजायचा असेल, तर 
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हतनं हे यंत्र पलटवायचं. हे उपकरण असं पलटवलं, की त्यातलं वाळूचं घड्याळ सुरु होतं. मलुाकडे बघायचं, र्श्ास मोजायचा. 

समजा ते मूल २ महहन्यांच्या वरचं आहे, तर ती दाई मण्यांची वरची ओळ हनवडणार. हतला १० पयंत मोजता येतं. कारण 

डझनपयंत प्रत्येकालाच मोजता येतं, म्हाताऱया माणसालासदु्धा. दहा झाले की एक मणी ती पढेु सरकवतं. ११ च्या ऐवजी पनु्हा 

१ पासून सरुु करते. पनु्हा १० झाले की दसुरा मणी पढंु सरकवायचा की २० झाले. पनु्हा १० झाले की अजून एक मणी. तीस 

झाले. हतला माहहत नाही बर ंका! तीस न् फीस, हतला समजत नाही. पनु्हा १० झाले की अजून एक मणी. पढुचा मणी लाल 

आहे. घड्याळातली पूणव वाळू संपायच्या अगोदर १ हमहनटाच्या  अगोदर जर पाचवा लाल मणी सरकला तर तो न्यमुोहनया! या 

छोट्याशा उपकरणानं सईुणींना आम्ही प्रहशक्षण हदलं. या उपकरणाचा वापर करून त्या जेव्हा प्रहशहक्षत झाल्या, तेव्हा त्यांची 

परीक्षा घेतली. ५० मलुांचे र्श्ास त्यांनी बे्रथ काऊंटरनं मोजले आहण रोगाचं हनदान केलं, आहण मी स्टेथस्कोपनं त्याच मलुांचं 

हनदान केलं. सईुणींचं व माझं रोगहनदान ८२ टक्के जळुलं. म्हणजे त्या ८२ टक्के डॉक्टर झाल्या की! जयांना असा न्यमुोहनया 

हनघेल – र्श्ास मोजून हकंवा बे्रथ काऊंटरनं त्यांना सईुणी आहण आरोग्यदूत अहँटबायोहटक द्यायचे. या पध्दतीमळेु न्युमोहनयाचा 

चांगला उपचार व्हायला लागला. याचा पररणाम आम्ही डोळ्यांत तेल 

घालून बघत होतो. मूल जगलं का मेलं, याची आकडेवारी ठेवत होतो. 

जेव्हा मलुांना न्यमुोहनयाचा उपचार हमळत नव्हता, तेव्हा 

न्यमुोहनयामध्ये मूल मरण्याचं प्रमाण जवळजवळ १२ टक्के होतं. 

हजतक्या मलुांना न्यमुोहनया व्हायचा, त्यातले १२ टक्के मरून 

जायचे. आहण जयांना उपचार हमळाला त्यांच्यामध्ये मतृ्यूचं प्रमाण 

०.८ टक्के झालं. 

 गेल्या १२ वषावत आमच्या आरोग्य कायवकत्यांनी ६००० 

मलुांच्या न्यमुोहनयाचा उपचार केलेला आहे. प्रत्येक न्यमुोहनयाची 

केस आहण त्याचं रकेॉडव  यांची कॉम्पटुरमध्ये नोंद केली आहे आहण 

यांच्यात मतृ्यूचं प्रमाण सध्या ०.५ टक्के आहे. अधाव  टक्के मतृ्यू. 

म्हणजेच ९९.५ टक्के यशस्वी उपचार! मला वाटत नाही, की 

मीदेखील इतक्या यशस्वीपणे उपचार करू शकलो असतो. त्यामळेु 

गावातील न्यमुोहनयावर एक साधी सईुण आहण आरोग्य कायवकताव  उपचार करू शकतो, हे हसद्ध झालं. याचा बालमतृ्यूवर काय 

पररणाम झाला? न्यमुोहनयावर उपचार उपलबध झाला त्या गावांमध्ये १९८८ ते १९९० या दोन वषांत न्यमुोहनयामुळे होणारा 

मतृ्यूदर ७४ टक्क्यांनी खाली आला व एकूणच अभवक मतृ्यूदर (IMR) २५ टक्के कमी झाला. हे अध्ययन पनु्हा १९९० मध्ये 

लॅन्सेटमध्ये प्रकाहशत झालं. जागहतक आरोग्य संघटना आहण जॉन्स हॉपहकन्स हवद्यापीठ यांनी या हवषयावर जगातल्या 

सगळ्या अध्ययनांचा एक ररव्यू आयोहजत केला होता. त्यांनी हे अध्ययन जगातलं सवोत्कृष्ट अध्ययन म्हणून ठरवलं. 

 याचा व्यापक पररणाम काय? जगामध्ये दर वषी ४० लाख मलुं न्यमुोहनयानं मरतात, अशी WHO ची आकडेवारी आहे. 

एकट्या भारतात १० लाख मलुं न्यमुोहनयानं मरतात. भारतामध्ये दर वषी एक कोटी मलुांना न्यमुोहनया होतो. या सगळ्या 

मलुांपयंत उपचार वेळेवर कसा पोचायचा? ही साधी सोपी पद्धत हतथपयंत जर पोचली तर न्यमुोहनयाचे मतृ्यू कमी करता 

येतील. १९९१ मध्ये १३ हडसेंबरला वॉहशंग्टनला एक जागहतक पररषद भरली Global Conference on ARI (Acute 

डनरक्षर सुईणींसाठी तयार झालेलं श्वासमापक – 

वाळूरं् घडयाळ 
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Respiratory Infection). मलुांमधले र्श्सन रोग आहण न्युमोहनया हनयंत्रणाहवषयी त्या पररषदेनं जागहतक अंमलबजावणीसाठी 

प्रस्ताव मंजूर केला – ‘Train millions of community health workers to diagnose & treat pneumonia in chil-

dren, ensure antibiotic supply and educate mothers about pneumonia.‖ या हतन्ही पायऱया ‘सचव’च्या आहण 

अशा प्रकारच्या इतर अध्ययनातून घेण्यात आल्या होत्या. आज न्यमुोहनया हनयंत्रणाची ही पद्धत ७७ देशांमध्ये वापरली जाते.  

 न्यमुोहनयाचे बालमतृ्यू कमी झाले; पण पढुला अडथळा आम्हाला कमी करता येईना. अभवक मतृ्यूदर १२१ वरून खाली 

आला; पण पढुील पाच वषं तो ७५ – ८० च्या दरम्यान अडकला. त्याच्या खाली तो काही जाईना. खाली का जात नाही, हे 

जेव्हा बघायला लागलो, तेव्हा असं हदसलं, की उरलेले बहुतेक अभवकमतृ्यू नवजात बाळांमध्ये होत होते. जन्मल्यावर 

आयषु्याचे पहहले २८ हदवस म्हणजे नवजात काळ. या काळातील मतृ्यू हे मतृ्यूचं प्रमखु कारण उरलं होतं. 

 आता नवजात बाळाचे आजार म्हटले, की त्यांचा उपचार हॉहस्पटलमध्येच होऊ शकतो. असं मानलं जातं. हतथ ं

मोठीमोठी उपकरण ं असतात, ‘Neonatal Intensive Care Units‖ असतात. नवजात बाळांच्या आरोग्यशास्त्राचं पूणव 

हवज्ञानच जणू हॉहस्पटलमध्ये अडकून पडलेलं आहे. WHO देखील म्हणायची, की नवजात बाळ आजारी असल्यास हात लावू 

नका! हॉहस्पटलमध्ये पाठवा! त्याचा काही भरवसा नाही, ते केव्हाही मरून जाणार. पण अडचण अशी, की हॉहस्पटल काही 

गावोगावी नाहीत. जी आहेत, ती अहतशय महागडी आहेत; हशवाय आईवडील आपल्या तान्या बाळाला- नवजात बाळाला, 

घराबाहेर काढून हॉहस्पटलमध्ये जायला तयार नाहीत. 

 ही बाळं कुठं जन्माला येतात? कुठं मरतात? भारतामध्ये दर वषी २.६ कोटी नवी बाळं जन्माला येतात. यातील ७५ 

टक्के जन्म ग्रामीण भागात, तर ८४ टक्के जन्म घरी होतात. हॉहस्पटलमध्ये होत नाहीत. आहण ही जी बाळंतपण ंघरी होतात, 

ती कशा जागी होतात? गडहचरोलीच्या मडुझा नावाच्या खेड्यामधली ही बाळंहतणीची खोली. हा फोटो मी घेतला त्याच्या २ 

हदवस अगोदर येथे एक बाळ जन्माला आलेलं 

आहे. येथून अंधारातून तमु्ही आत जाल. या 

दारातून आतमध्ये जर प्रवेश केला, तर आतमध्ये 

बाळंहतणीची खोली आहे. बाजूला गाईचा गोठा, 

आतमध्ये बाईचा गोठा. घरातील सवांत 

अंधारलेली, सगळ्यात कोंदटलेली जी खोली 

असते, हतथं बाईचं बाळंतपण होतं. अशा 

खोल्यांमध्ये भारतातली अडीच कोटी बाळं दर वषी 

जन्माला येतात, हतथंच त्यांची वाढ होते. हतथंच 

त्यांची काळजी घेतली जाते. आहण हतथंच ती 

जगतात हकंवा मरतात. अशी दहा ते बारा लक्ष नवजात बाळं भारतात दर वषी मरतात. 

 या बाळंतपणाच्या अंधाऱया खोल्या, हजथं दर वषी दहा लक्ष मतृ्यू होतात, हे आमचं नवीन कुरुके्षत्र झालं. खेड्यामध्ये, या 

बाळापयंत आरोग्यसेवा कशी नेता येईल, यावर संशोधन आम्ही सुरु केलं. त्यासाठी एक फील्ड रायल आयोहजत केली. 

गडहचरोली हजल्यातला ३९ गावांचा एक सलग भाग हे आमचं कायवक्रमाचं कायवके्षत्र. आहण तलुनेसाठी दसुरा, तसलाच सलग 

भाग ४७ गावांचा- हे आमचं हनहष्क्रय के्षत्र. प्रयोगांती हे बघावं लागणार, की दोन भागांमध्ये काही फरक घडला का? म्हणून 
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सरुुवातीला दोन वषव आम्ही या दोन्ही के्षत्रांत नसुते जन्म

-मतृ्ययूंचूं मोजमाप केलूं. दोन्ही प्रकारच्या के्षत्रातील 

सरुुवातीचे - बेसलाईन – जन्मदर, बालमतृ्यूदर व 

नवजात मतृ्यूदर अगदी सारखे हनघाले. त्यानंतर ३९ 

गावांच्या कृतीके्षत्रात नवजात बाळांचे कायवक्रम सुरु केले. 

तलुनात्मक ४७ गावांमध्ये हनयहमत सरकारी कायवक्रम 

सरुु आहेत, आम्ही फि मोजमाप करतोय. असा 

हवशाल प्रयोग सुरु झाला. 

 प्रथम तर हे पाहहलं, की नवजात बाळांच्या बाबत 

गावात आज काय घडतं आहे? गरोदरपणात बाई नीट जेवण करत नाही, बाळंतपण घाणेरड्या जागी होतं, जया खोलीत 

बाळंतपण होतं ती अंधारलेली असते. जन्मल्यानंतर बाळाकडे लक्ष द्यायला कुणाला फुरसत नसते. आईकडे सगळं लक्ष. त्या 

बाळाला उघडं टाकतात, हदवसातून दोन वेळेला थंड पाण्यानं आंघोळ घालतात, डोक्याला टोपडं बांधत नाहीत. वरून आई 

आहण बाळ हकतीही आजारी असले तरी त्यांना घराच्या बाहेर नेत नाहीत. कारण सगळे आजार जादूटोण्यानं बर ेहोणार !  

 या आजच्या पारपंाररक वागणकुीत बदल करायचा असेल, तर पनु्हा सुरुवात केली पाहहजे, ती आजच्या पररहस्थतीच्या, 

वास्तवाच्या मोजमापानं! आज गावातल्या हकती नवजात बाळांना रोग होतात, कोणते रोग होतात? नवजात बाळांहवषयी 

उपलबध असलेली बहुतेक आकडेवारी होती 

हॉहस्पटलमधली. खेड्यांमध्ये त्या अंधारलेल्या 

खोल्यांमध्ये जाऊन कोणी वैद्यकीय संशोधकानं 

पाहहलेलंच नव्हतं. हे बघणार कसं? बाळ केव्हाही 

जन्माला येतं. हतथं ना डॉक्टर ना नसव. मग त्या 

बाळांच्या रोगांची माहहती कोण ठेवणार? कोण 

मोजमाप करणार? उपाय म्हणून बेअरफूट डॉक्टरच्या 

धतीवर बेअरफूट ररसचवर, अनवाणी पायाचा ग्रामीण 

संशोधक हनमावण करण्याचं आम्ही ठरवलं. 

 ही आमची खेड्यातली बाई. ही आमची 

अनवाणी संशोधक. हहचं नाव काजूबाई. आंबेहशवनी गावातील ही साधी चौथी पास झालेली बाई आहे. गावागावातून आम्ही 

अशा ३९ बाया हनवडल्या. ‘Village Health Worker‖ हकंवा ‘आरोग्यदूत’ म्हणून त्यांना प्रहशक्षण हदलं. कशाचं? नवजात 

बाळाच्या आरोग्याचं. बाळंतपणाच्या वेळी हजर राहून त्यांनी ताबडतोब बाळाची तपासणी करायची. र्श्ास घेतंय की नाही, वजन, 

तापमान हकती आहे, ते बघायचं. हवस्तृत नोंदी ठेवायच्या. काही बाळं आजारी आढळायची. त्यांचीही माहहती नोंदायची. 

महहनाभर वारवंार घरी भेट देऊन त्यांचा र्श्ास, तापमान, वजन, त्रास, सगळं मोजायचं व हलहून ठेवायचं. 

 पहहल्या वषी ७६३ बाळांच्या हवस्तृत नोंदी त्यांनी ठेवल्या. महहन्यातून दोनदा ‘सचव’चे डॉक्टर भेट देऊन त्या नोंदी 

अचूक आहेत हक नाहीत, याची खात्री करायचे. बाळ आजारी असल्यास दवाखान्यात भरती करण्याचा प्रयत्न करायचे. आई-

‘सर्च’च्या प्रडशडक्षत स्त्री आरोग्यिूत 
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वडील सहसा तयार व्हायचे नाहीत. या सगळ्या नोंदी 

संगणकात टाकून त्यावर हनदान करून नवजात बाळांमध्ये 

रोगाचं प्रमाण हकती, हे काढलं. असं आढळलं, की ४३ 

टक्के बाळं जन्मत:च कुपोहषत होती. त्यांच्या जीवनाची 

सरुुवातच कुपोषणानं होत होती. आहण बाळांना हवहवध  

रोग होते. ५४ टक्के बाळांना असे रोग होते, की त्यांना 

वैद्यकीय मदतीची गरज होती. आहण ती हकती बाळांना 

हमळाली? केवळ अडीच टक्के बाळांना! नवजात बाळांना 

इतक्या प्रचंड प्रमाणात आरोग्यसेवेची गरज आहे आहण या 

आया बाळांना घेऊन दवाखान्यात जात नाहीत हकंवा जाऊ शकत नाहीत, तर काय करता येईल? हा हवचार आम्ही करायला 

लागलो. 

 चीनची पहहली राष्रीय पीपल्स हेल्थ कॉगें्रस भरली १९५१ मध्ये देशातील आरोग्यसेवा कशी असावी, कुठं असावी, हे 

ठरवायला. त्यांनी एक अहतशय सुंदर तत्व ठरवलं. ‚How far a mother on foot can walk with a sick baby? Health 

care must be available within that distance.‘  नवजात बाळासाठी हे अंतर हकती आहे ? उंबरठ्याच्याही आतच आहे. 

कारण त्या नवजात बाळाला त्या उंबरठ्याबाहेर जाता येत नाही. पारपंाररक बधंनामळेु आईलाही बाहेर जाता येत नाही, 

पाऊलही ठेवता येत नाही. आहण म्हणून नवजात बाळाला आरोग्यसेवा घरीच हमळायला पाहहजे, या हनणवयावर आम्ही पोचलो. 

 घरोघरी नवजात बाळ आरोग्यसेवा (home-based neonatal care) चा एक नवीन प्लॅन बनवला. त्याचे चार 

आधारस्तंभ आहेत. पहहला आहे आई! कोणतीही आई तमु्ही बघा, हतची नजर बघा. ती अहतशय काळजीपूववक, सावधपणे 

बाळावर लक्ष ठेवते. आईहून जास्त कुणालाच याची काळजी असू शकत नाही. जैहवकरीत्या तीच खरी neonatologist, 

नवजात-बाळ-तज्ञ आहे. त्यामळेु आयांना वेगवेगळ्या पद्धतींनी आरोग्यहशक्षण हदलं. काय केलं तर बाळ जगतात, काय केलं तर 

बाळं मरतात, हे हशकवलं. आपला साधा सापहशडीचा खेळ. त्या खेळातून काय केलं तर बाळ वर जाईल आहण काय केलं तर 

खाली जाईल, ते दाखवलं. आरोग्यहशक्षणाचे असे अनेक खेळ बनवून ३९ गावांतल्या या बायांमध्ये मोठ्या प्रमाणात 

आरोग्यहशक्षण केलं. दोन वषावनंतर मूल्यमापन केलं. आम्ही २० आरोग्य संदेश आयांना हदले होते. २० पैकी १८ संदेशांवर 

त्यांचं ज्ञान व त्यांची वागणूक जवळपास ८० टक्के अचूक 

आढळली. माणसाचं आचरण बदलणं अहतशय कठीण 

असतं. ‚वजन कमी करावं, चमचमीत खाऊ नये‛ असं 

आपण सगळेच म्हणतो: आहण घराघरात जेवणाच्या 

ताटात डोकावून पाहहलं तर आपल्याला काय हदसतं? पण 

या ग्रामीण बायांचं बाळाच्या आरोग्यबाबत वतवन बदललं. 

 या नवजात बाळ आरोग्यसेवेचा दसुरा आधारस्तंभ 

म्हणजे गावातील सईुण! कारण ही सुईण नवजात 

बाळाच्या आयषु्यातली पहहली व्यिी. आहण हतसरा स्तंभ 
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ही गावातील अनवाणी आरोग्यकायवकती, ‘आरोग्यदूत’. बाळांना तपासण ंती हशकलीच होती. आजारी नवजात बाळांचा उपचार 

कसा करायचा, हे हतला हशकवलं. ही आमची एक आरोग्य कायवकती आहे. बाहुलीवर ती पॅ्रहक्टस करते आहे. बाळ जन्मल्यावर 

जर गदुमरलेलं असेल, र्श्ासच घेत नसेल, तर पाच हमहनटांच्या आत त्याचा र्श्ास सुरु झाला पाहहजे, अन्यथा ते बाळ मेलं. ती 

ट्यूब आहण मास्क वापरून त्या बाळाला कृहत्रम र्श्ास कसा द्यायचा, हे हशकते आहे. ही जी तान्ही बाळं असतात खेड्यांमध्ये, 

त्यांना पांघरायला नीट काही नसतं. बऱयाचदा उघडी पडलेली असतात. थंडगार होऊन जातात. त्यांना उबदार ठेवायची. जी 

कमजोर बाळं असतील, त्यांना छोट्या छोट्या स्लीहपगं बॅगमध्ये ठेवून बलकेँटमध्ये गुंडाळून आईच्या कुशीत उबदार ठेवायचं. 

मोठ-मोठाल्या रुग्णालयांत बाळांना उबदार ठेवण्यासाठी इनक्यबेुटर ही यंत्रं असतात. ती कुठून खेड्यामध्ये आणणार? आई हेच 

ऊब देण्याचं इनक्यबेुटर! 

 नवजात बाळांच्या मतृ्यूची जी कारणं लक्षात आली, की जवळपास हनम्मे मतृ्यू जंतूदोषामळेु होत होते. यावर स्वच्छता हा 

प्रहतबधंाचा मागव; पण तरी जंतूदोष झाला तर त्यावर उपाय अहँटबायहटक. या बाळांपयंत अहँटबायहटक कसं पोचणार? 

अहँटबायहटक देण ंकें व्हा आवश्यक आहे हे ओळखण्यासाठी हनदानाची एक सोपी पद्धत बनवली, जी गावातली आरोग्यदूतदेखील 

वापरू शकेल. गरज असेल तेव्हा जेंटामायहसनचं इंजेक्शन द्यावं लागलं, तर ते देण्याचं प्रहशक्षण त्या आरोग्यदूतांना हदलं. आमची 

सवव तयारी झाली होती.  

 त्यानंतर भारतातल्या दहा अत्यंत वररष्ठ बालरोगतज्ञांना आम्ही शोधग्राममध्ये बोलावलं. म्हटलं, ‚या आमच्या 

आरोग्यदूतांची परीक्षा घ्या आहण मग सांगा, की हे उपचार सुरु करायचे की नाहीत गावांमध्ये.‛ त्यातील डॉ. मेहेरबान हसंग हे 

हदल्लीच्या All India Institute of Medical Sciences मध्ये बालरोग हवभागाचे हवभागप्रमखु आहण भारतामधले नवजात 

बालशास्त्राचे भीष्महपतामह. डॉ.रमेश पोतदार हे मुंबईमधले प्रहसद्ध बालरोगतज्ञ प्रोफेसर आहण Asian Congress of Paedi-

atrics चे अध्यक्ष. अशा दहा वररष्ठ बालरोगतज्ञांनी तीन हदवस आमच्या ३९ अनवाणी पायांच्या नवजात बालतज्ञांची- 

आरोग्यदूतांची परीक्षा घेतली. शेवटी डॉ. मेहेरबान हसंग यांनी सहटव हफकेट हदलं. ते म्हणाले, ‚These ordinary looking wom-

en in Gadchiroli – these village health workers – know about neonatal care more than the medical 

graduates of all India Institutes of Medical Science.‘  

 या कहमटीनं आमच्या धाडसी पावलांना आशीवावद हदला. हहरवा झेंडा हदला आहण त्यानंतर आरोग्यदूतांिारे आजारी 

नवजात बाळांचा उपचार घरोघरीच करायला सुरुवात झाली. 

 जंतूदोषांचा उपचार केल्याचा पररणाम काय हनघाला? उपचार हमळण्यापूवी यातली १७ टक्के मलुं मरत होती. या 

खेड्यातल्या बायांनी जेव्हा आवश्यक तेव्हा इंजेक्शन देऊन योग्य उपचार केला तेव्हा ते मतृ्यूचे प्रमाण २.८ टक्क्यांवर आलं. 

आहण हातात इंजेक्शन देण्याची हवद्या आली म्हणून त्यांनी गैरवापर केला नाही. त्यांनी अवास्तव हनदान केलं का? बॉस्टनमधील 

नवजात बाळ तज्ञांनी नसवरीमधील हजतक्या बाळांना अहँटबायहटक हदलं जवळपास हततक्याच प्रमाणात ६ टक्के बाळांना यांनी 

देखील अहँटबायहटक वापरलं. इंजेक्शनचं कॉहम्प्लकेशन्स? ३००० इंजेक्शन्स आजवर या अनवाणी बायांनी हदली. प्रत्येक 

बाळाला नंतर भेट देऊन पाहणी झाली आहे. आजवर इंजेक्शनचं एकही कॉहम्प्लकेशन्स नाही! 

 या प्रायोहगक कायवक्रमाचा पररणाम पूणव के्षत्रातील नवजात मतृ्यंूवर काय झाला? हजथं आम्ही काही करत नाही त्या 

तलुनात्मक के्षत्रात नवजात बालमतृ्यूदर ५८ होता तो ६० झाला म्हणजे तो जवळपास तसाच राहहला आहण हजथं सुईणी आहण 

आरोग्यदूतांनी ‘घरोघरी नवजात बाळसेवा’ हदली तो दर ६० हून कमी होत–होत तीन वषांनी २६ वर आला. म्हणजे तलुना 
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के्षत्रापेक्षा नवजात बालमतृ्यू दर ६२ टक्क्यांनी कमी झाला. अमेररकेमध्ये हा मतृ्यूदर दहा टक्क्यांनी घटला, तर त्याला प्रचंड 

प्रहसद्धी हमळते. या आजारी नवजात बाळांना हात लावायला जागहतक आरोग्य संघटना धजत नव्हती. त्यांच्या या हवषयावरील 

मागवदशवक नीतीत हलहहलेलं आहे, ‚A sick newborn must be hospitalized.‘ त्याला घरी काही करू नका: पण 

हॉहस्पटलपयंत नवजात बाळं पोचू शकत नाहीत. त्यामळेु नवजात बाळांना वाचवण्याचं पाऊलच पढंु पडत नव्हतं. 

 या नवीन पद्धतीच्या कायवक्रमाचा खचव काय? प्रत्येक नवजात बाळामागं २५० रुपये, प्रत्येक खेड्यामागं ८००० रुपये. या 

पद्धतीनं एक मतृ्यू टाळण्याचा, जीव वाचवण्याचा खचव ५००० रुपये पडला आहण हे मूल ६० वषव (भारताची सरासरी) जगेल 

असं आपण गृहीत धरलं, तर एक वषव आयुष्यदानाचा खचव ८० रुपये. ८० रुपयांत एका जीवाला एक वषावचं आयुष्य देता येतं. 

आयषु्याचे एक वषव वाचवण्यासठी हकती हकंमत पडते या हनकषावर जागहतक आरोग्य संघटना आहण जागहतक बकँ यांनी 

वेगवेगळ्या आरोग्य कायवक्रमांची क्रमवारी लावली आहे. आई-मलुांच्या आरोग्यसेवेच्या बहुतेक कायवक्रमांनी एक वषव 

आयषु्यदानासाठी १५०० ते २५०० रु. खचव लागतो. गडहचरोलीची जी ‘घरोघरी नवजात बाळ सेवे’ची पद्धत आहे हतनं यासाठी 

येणारा खचव ८० रुपये. म्हणजे कमी खचावत जास्तीत जास्त पररणाम साधणारी पद्धत ठरते. 

 १९९९ च्या हडसेंबरमध्ये लॅन्सेटमध्ये हा प्रयोग प्रकाहशत झाला. पनु्हा तोच पररणाम. जागहतक आरोग्य तज्ञांचं लक्ष त्यानं 

वेधून घेतलं आहे. असेच प्रयोग इतरत्र कसे करता येतील हे ठरवण्यासाठी जागहतक आरोग्य संघटनेनं नकुतीच एक हवशेष बैठक 

आयोहजत केली. भारत सरकारच्या आदेशानं Indian Council of Medical Research नं ही गडहचरोलीची पद्धत इतर 

राजयांमध्ये कशी लागू करता येईल यावर एक मोठा प्रकल्प आखला आहे. अमेररकेतल्या हबल गेट्स फाउंडेशननं ‘सेव्ह द 

हचल्डे्रन’ या आंतरराष्रीय संघटनेला २४० कोटी रुपयांची ग्रटँ हदली आहे. या पद्धतीनं इतर अहवकहसत देशांमध्ये काम 

करायला. 

 अध्ययन एका जगाचं; पण त्याचा पररणाम व्यापक होतो. हे कोणी केलं? गावातल्या साध्या बाया. आजी, आई, दाई आहण 

बाई. या साध्यासधु्या बाया आहण त्यांची उपकरणं. काय लागतं? बाळाचं वजन मोजायला हा छोटासा वजनाचा काटा, ही ट्यबु 
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आहण मास्क, थमावमीटर, हसरीज आहण सुई, म्यकुस 

अॅहस्परटेर. या एवढ्याशा साध्या उपकरणांनी या बायांनी 

गावातल्या प्रत्येक घराला जणू नवजात बालसेवा 

कक्षामध्ये पररवतीत करून टाकलं आहण मोठ्या प्रमाणात 

बाळांचे जीव वाचवले. न्यमुोहनयाचे होणार ेबालमतृ्यू कमी 

कसे झाले ते आपण पहहले. आता या घरोघरी नवजात 

बालसेवेनंतर एकूण पररणाम काय झाला ते आपण बघू या. 

 १९८८ मध्ये जेव्हा आम्ही गडहचरोलीला 

बालमतृ्यंूच्या समस्येवर कामाला सरुुवात केली तेव्हा 

अभवक मतृ्यदुर (IMR म्हणजे १००० मलुं जन्माला 

आली, तर एक वषांच्या आत त्यातली हकती मरून जातात याचं प्रमाण) सरुुवातीला १२१ होता. न्यमुोहनया उपचाराच्या पद्धती 

सरुु झाली आहण IMR झपाट्यानं कमी झाला. तो १२१ वरून होऊन दोन वषावत ७५ ते ८० झाला. पढुली ५ वषव तो 

जवळपास तेवढाच राहहला. आमच्या प्रयत्नांना हुलकावण्या देत. नंतर हा घरोघरी नवजात बालसेवेचा प्रयोग सरुु केला. IMR 

पनु्हा झपाट्यानं खाली गेला. तीन वषांत तो ३९ ला पोचला व आता २००० मध्ये तो ३० आहे. १२१ वरून IMR ३० वर 

आला आहे. गडहचरोलीच्या या खेड्यांमध्ये ८० टक्के लोक दाररद्रय्रषेेखाली राहतात. ७० टक्के महहला हनरक्षर आहेत. 

दवाखान्यात डॉक्टर राहत नाहीत. सामहजक सधुारणा जेव्हा होतील तो आनंदाचा हदवस: पण तोपयंत वाट बघायची गरज 

नाही. आज गावामध्ये जी माणसं आहेत, खर ंम्हणजे जया महहला आहेत त्यांनाच सोबत घेऊन हा IMR कमी करता येईल. 

जगभरचे बालमतृ्यू कमी करता येतील. 

 बालमतृ्यू ही समस्या हनव्वळ गडहचरोलीची नाही. हनव्वळ भारताचीही नाही. सववच अहवकहसत देशांत अभवक मतृ्यूदर ५०

-६० च्या वर आहे. कॅनडामध्ये तो सध्या सहा आहे. म्हणजे बालमतृ्यूबाबत आपल्याला खूप मजल गाठायची आहे. हकती 

बालमतृ्यू कमी करता येतील? जागहतक आरोग्य संघटनेची आकडेवारी (१९९६) म्हणते, की जगामध्ये दर वषी एकूण ५० 

लाख नवजात बालकं मरतात. एकूण एक कोटी १० लाख लहान मलुं मरतात. ही जी पद्धत गडहचरोलीला हवकहसत केली आहे 

हतच्यामळेु यातले ६० टक्के मतृ्यू कमी करता येतील. म्हणजे जवळपास ६० लाख मलुांना दर वषी वाचवता येईल.  

 हमत्रांनो, संशोधनाची शिी हवलक्षण असते. 

‘मला हवी तेवढी लांब तरफ हदली तर मी परृ्थवी 

हलवू शकतो,’ असं आहकव हमडीज म्हणाला होता. 

ज्ञानाची तरफ ही अशीच हवलक्षण शिी आहे. 

त्याचा पररणाम जगभर होऊ शकतो. आहल्वन 

टॉफलर म्हणतो, की आजच्या यगुामध्ये शिीचं, 

संपत्तीचं स्वरूप बदलेलं आहे. शेती आता संपत्तीचा 

स्त्रोत नाही, कारखाने आता संपत्तीचा  स्त्रोत नाही. 

भांडवलदेखील संपत्तीचा स्त्रोत नाही. २० व्या व 

 सूक्ष्मिशचक न्याहाळताना आडिवासी मडहला 
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२१ व्या शतकामध्ये ज्ञान व माहहती हे संपत्तीचे 

आहण पॉवरचे स्त्रोत आहेत. या ज्ञानाच्या शतकामध्ये 

जो ज्ञान हनमावण करले त्याच्या हातात शिी. 

शिीच्या या बदलत्या समीकरणाच्या काळामध्ये 

सामाहजक कामाचं, सामहजक सेवेचं स्वरूपही 

हळूहळू बदलायला पाहहजे. ते बदलत आहे. एका 

जागी एका पेशंटचा उपचार करायच्याऐवजी 

सामदुाहयक आरोग्याच्या पद्धतीनं हजारोंचा उपचार 

करण्यात येतो आहण संशोधन केलं, तर कोट्यवधी 

लोकांपयंत त्याचा पररणाम पोचू शकतो, लोकांचे प्रश्न सटूु शकतात.  मात्र, या संशोधनाच्या दोन अटी आहेत. एक,  या 

संशोधनासाठी समस्या हनवडण ंआहण उत्तर ंशोधणं हे लोकांसोबत व्हायला पाहहजे. दसुरी अट अशी, की या संशोधनाचा 

उपयोग पेटंट घेऊन आपला आधीच फुगलेला बकँ बलँन्स आणखी फुगवण्यासाठी करायला नको. जयांना समस्या आहेत 

त्या लोकांपयंत या संशोधनाचे फायदे पोचायला पाहहजेत. असं संशोधन करण ंही सामाहजक सेवेची नवी पद्धती आहे.  

 हे संशोधन आम्हाला कोणी हशकवलं? गांधींनी खेड्यामध्ये जायला हशकवलं. अमेररकेनं ररसचव करायला हशकवलं. 

गडहचरोलीच्या लोकांनी संशोधनासाठी समस्या सचुवल्या आहण त्या समस्या सोडवण्यासाठी शिी हदली. खर ं म्हणजे 

आमच्या संशोधनाचा पूणव अनुभवच एका हचनी कहवतेत सांगता येईल. ती कहवता म्हणजे, इंग्रजी अनवुाद आहे बघा- 

Go to the people 

Live among them 

Love them, learn from them 

Start with what they know  

Build upon what they have 

पायरी पायरीनं यायचं जणू काही आम्ही अनसुरण केलं. 

 या सगळ्या अनुभवांचा मराठी माणसाशी काय संबधं आहे? आपण एकच उदाहरण घेऊ. बालमतृ्यूची समस्या काय 

फि गडहचरोली भागातलीच आहे? दर वषी महाराष्रातल्या कोणत्या न कोणत्या हजल्यामध्ये बालमतृ्यूची साथ येते. 

महाराष्रातल्या नंदरुबार हजल्यात उन्हाळ्यात ५०० मुलं कुपोषणानं मेली. गेल्या वषी गडहचरोलीच्या अहेरी तालकु्यात 

मोठ्या प्रमाणात मलुं मेली. त्याच्या आदल्या वषी अमरावती हजल्याच्या मेळघाट तालुक्यात आहण त्याच्या आदल्या वषी 

धळेु हजल्यामध्ये. महाराष्रात दर वषी असे मतृ्यू होत राहतात. 

 पण असं केवळ गडहचरोली आहण मेळघाट या आहदवासी भागांमध्ये घडतं का? महाराष्रात एकूण हकती हनष्पाप मुलं 

दर वषी मारतात? कोणतीही समस्या सोडवण्याची सुरुवात त्या समस्येची व्याप्ती मोजण्यापासून होते, असा आमचा अनभुव 

आहे. म्हणून महाराष्रातले एकूण बालमतृ्यू मोजण्यासाठी आम्ही स्वयंसेवी संघटनांनी हमळून एक गट बनवला- बालमतृ्यू 

अभ्यास व कृती गट! गेली दोन वषव महाराष्रातल्या दहा हजल्यांमध्ये २३१ गावं आहण शहरांमधल्या सहा झोपडपट््टया हमळून 

दोन लाख २७ हजार लोकसंख्येमध्ये जन्म-मतृ्यूची पूणव पाहणी आम्ही करत आहोत. त्याचे हनष्कषव नकुतेच बाहेर आलेत. 
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महाराष्रातल्या हवहवध भागांमध्ये अभवकमतृ्यूचं प्रमाण (IMR) सध्या ६६ आहे. कॅनडामध्ये ते सहा आहे आहण केरळमध्ये १६ 

आहे. नंदरुबार, मेळघाट आहण गडहचरोलीतले बालमतृ्यू या काही केवळ स्थाहनक हकंवा तात्काहलक समस्या नाहीत. बालमतृ्यू 

अध्ययनात असं आढळलं, की महाराष्रात दर वषी एकूण एक ते दोन लाख बालमतृ्यू होत आहेत. लातूर हकंवा कच्छच्या 

भूकंपामध्ये दहा हजार माणसं मेली. अहतशय मोठा धक्का होता तो; पण महाराष्रात एक ते दोन लाख मलुं दर वषी मरताहेत. 

  हमत्रांनो, लहान मलुं फार असहाय असतात. त्यांना मतदानाचा अहधकार नाही म्हणून त्यांना राजकीय सत्ता नाही. 

त्यांच्याकडं पैसा नाही. ती संप करू शकत नाहीत, ती मोचे काढू शकत नाहीत, एवढंच काय, ती फि रडू शकतात. तेवढंच 

त्यांना  येतं. तेवढंच ती सध्या करत आहेत, मरत आहेत आहण आपण त्यांना मरू देत आहोत. या बालमतृ्यंूपैकी ६० टक्के 

बालमतृ्यू उद्यापासून थांबवायला सुरुवात करता येऊ शकते; तरीही ते मतृ्यू होत आहेत. ‘संपूणव झाडाच्या मूक संमतीहशवाय 

झाडाचं एक पानदेखील गळून पडू शकत नाही,’ असं एकदा खलील हजब्रान म्हणाला होता. महाराष्रातील या एक ते दोन लाख 

बालमतृ्यंूना आपली सवांची मूक संमती आहे. आपण त्यासाठी जबाबदार आहोत. म्हणून ते थांबवण ं हीदेखील आपलीच 

जबाबदारी आहे. ती गररबांची मलुं आहेत, कमजोर आहेत म्हणून हनसगवहनयमानसुार हजवंत राहण्याच्या स्पधेत हटकून ती 

जगायला सक्षम नाहीत, असं म्हणून आपण हात वर करू शकत नाही. 

 वेंडेल बेरी अगदी बरोबर म्हणाला, ‚झरुळं आहण उंदीर हजवंत राहण्यासाठी स्पधाव करतात आहण मागणी-परुवठ्याच्या 

हनयमानं जगतात. माणसाला हा सन्मान प्राप्त आहे, की तो न्याय आहण करुणेच्या हनयमांनी जगतो.‛ 

 हा सन्मान आपण या मरणाऱया लाखो बालकांना कसा प्राप्त करून देणार आहोत? भारताबाहेर राहणारे भारतीय हे आता 

भारतामध्येही प्रभावी आवाज झाले आहेत. ही प्रभावी शिी खूप काही करू शकते; पण काही अडचणी आहेत बघा. पहहली 

अडचण अशी, की अमेररका आहण कॅनडा हे देश जणू काही स्वगवभूमी आहेत. सगळी सुखसमदृ्धी उपलबध आहे; पण या देशांची 

प्रवतृ्ती फार Insular आहे. ‘अन्य जगातील सखुद:ुखांशी माझं काय देणघेंणं?’ अशी या देशांची प्रवृत्ती आहे. इथं राहता राहता 

हळूहळू माणसाची प्रवतृ्तीदेखील अशीच व्हायला लागते. इथल्या टीव्हीवर भारताच्या बातम्यादेखील क्वहचतच बघायला 

हमळतात. नकुताच एक हकस्सा वाचला. एका आंतरराष्रीय संघटनेनं जागहतक पाहणी केली आहण एक प्रश्न वेगवेगळ्या 

देशांतल्या लोकांना हवचारला, ‚What do you think about food scarcity in rest of the world?‖ उववररत जगातील 

अन्नाच्या दहुभवक्ष्याबद्दल तमुचा काय हवचार आहे? अध्ययन सपशेल फसलं. याचं कारण असं, की रहशयातल्या लोकांना 

‘हवचार’ म्हणजे काय, हेच माहहत नव्हतं आहण अमेररकेतल्या लोकांना ‘उववररत जग’ काय हेच माहहत नव्हतं !  

 दसुरी अडचण अशी, की ही अमेररकन संस्कृती ‘मी’वादचे संस्कार करणारी एक हवराट इंडस्री आहे हकंवा हवराट स्कूल 

आहे. प्रत्येक गोष्टीकडं बघायचा हहचा एकच चष्मा आहे – ‘माझ्यासाठी यात काय आहे? मला यात काय हमळणार आहे?’ या 

‘मी’चं कधी समाधानच होत नाही; It‖s a bottomless pit; पण या देशाची ही जी संकुहचत, insular वतृ्ती आहे आहण केवळ 

माझाच स्वाथव बघण्यासाठी जी माझी वतृ्ती आहे, त्या दोन्हीमळेु माणूस एकटा पडतो. ‘मी, माझी अमेररका व माझी समृद्धी’ 

पलीकडं जगातलं कसलंच देण-ंघेण ंमी लागत नाही, असं त्याला वाटायला लागतं. या तरंुुगामध्ये आपण फसतो. इतरांपासून 

तटुतो, आतमध्ये एकटे तळमळतो, मिु होण्यासाठी तडफडतो. ‘मिुी कुठं आहे’ असा आकांत करतो. हमत्रांनो, या तरंुुगातून 

मिु होण्याचा उपाय आहे- इतरांशी अनुबधं जोडणं. 

 गांधीजी एकदा म्हणाले होते, ‚There is enough on this earth for everybody‖s need, but not for every-

body‖s greed.‖ ही Greed इतकी हवलक्षण हवराट होऊ शकते, की एका माणसाचा लोभदेखील ही पूणव परृ्थवी परुवू शकत 
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नाही. जगातील सवांत श्रीमंत माणूस हबल गेट्स; त्याचं समाधान झालायं का त्याच्या संपत्तीनं? म्हणून आपल्या इच्छांना 

मयाव हदत करणं, आपल्या उपभोगाला मयाव हदत करण,ं दसुऱयांच्या द:ुखानं द्रहवत होण ंआहण त्यासोबत कृतीचा संबंध जोडणं 

हा दोघांच्याही मुिीचा मागव आहे. एक हवराट पूल येथून तेथपयंत बनवण्याची गरज आहे. पे्रमाचा पूल, करुणेचा पूल, सक्रीय 

वतृ्तीचा पूल, की जया पलुावरून तमु्ही चालत जाऊ शकाल त्या खेड्यांमधील लोकांपयंत, त्या मलुांपयंत. त्यांनाही वाचवू 

शकाल आहण स्वत:लाही वाचवून घेऊन शकाल! 

 हमत्रांनो, हकमान एक समस्या हनवडा. इतरांवर उपकार करण्यासाठी नव्हे- स्वत:च्या मुिीसाठी. स्वाथव जेव्हा आपली 

नजर आंधळी करायला लागतो तेव्हा काय करावं? माझ्यासारख्या एका गोंधळलेल्या माणसानं एकदा गांधीजींना हा प्रश्न 

हवचारला. गांधीजी म्हणाले सोप ं आहे र.े ‚I shall give you a talisman.‘ मी तमु्हाला एक जादूचा तावीज देतो. जो 

तमु्हाला तत्काळ उत्तर देईल. ‚जेव्हा तमुचा स्वाथव  प्रबळ होईल आहण पढंु काय करू असा प्रश्न तमुच्यासमोर हनमावण होईल 

तेव्हा तमु्ही आयषु्यात पाहहलेल्या सवावत द:ुखी, कष्टी, हनबवल मानवाचा चेहरा डोळ्यांसमोर आणा आहण स्वत:ला प्रश्न हवचारा 

की, ‘मी जे पढुचे पाऊल उचलणार आहे त्यामळेु त्या माणसाचं द:ुख कमी होईल का? तमुच्या नजरेसमोरचा अंधार दूर 

व्हायला लागेल.‛  

 अमेररकेत राहून, कॅनडात राहून, भारतातल्या लोकांसाठी काय करता येईल? काही उदाहरणं तमुच्या डोळ्यांसमोर 

आहेत. डॉ. जगन्नाथ वाणी, डॉ. मद्दीवार ही मंडळी इथं राहून आपल्या जीवनाचं काही तरी देण ंहतथं देत आहेत. मला काय 

देता येईल? सगळ्यात मूल्यवान माझ्याकडं काय आहे? माझं आयषु्य आहे. माझ्या आयुष्याचा काही भाग मला देता येईल. 

माझ्याकडं अजून काय आहे इथं? Knowledge आहे, access to knowledge आहे. ते मला हतथं देता येईल. अथावत, ते 

अनरुूप व उपयोगी मात्र असलं पाहहजे. संशोधन करता येईल. अनेक भारतीय तज्ञ अमेररकेमध्ये संशोधन करताना 

आघाडीवर असतात; पण ते संशोधन कुणासाठी करतात? अमेररकन कंपन्यासाठी करतात. त्याचं पेटंट अमेररकन कंपन्या 

घेतात आहण त्यांच्याच संपत्तीमध्ये वाढ करायला आपण हातभार लावतो. अरे, बैलगाडीचं चाक हलकं कसं करता येईल याचं 

संशोधन कधी कराल? हवहहरीतलं पाणी सहज कसं उपसता येईल याचं संशोधन कोण करील? लहान मलुाच्या वाहत्या 

नाकातला शेंबूड त्याचं कोवळं नाक न दखुवता कसा पसुता येईल याचं संशोधन कधी कराल? छोट्या छोट्या, सोप्या सोप्या 

समस्या: पण त्यांच्यावर संशोधन करून ते संशोधन आपण गावांतल्या लोकांपयंत पोचवू शकलो, तरी त्यांचं द:ुख कमी 

होईल. 

 आणखी एक. भारतातील लोकांना सावध करा. तमुच्या आवाजाला आज फार महत्त्व आलेलं आहे. अहनवासी भारतीय 

हे महाराष्रातील मध्यमवगावचे आदशव झालेले आहेत. आपणा सगळ्यांना माहीत आहे, की इथल्या जीवनाचे जसे काही फायदे 

आहेत तसे दषु्पररणामही आहेत. ती भारतातील आपली माणसं वेड्यासारखी इथली कॉपी करताहेत. त्यांना सावध करा, की 

हा मागव नको. जयाला भौहतक समदृ्धी हमळालेली नाही. तो जर म्हणाला, तर लोक भारतातले म्हणतात, की याला समदृ्धी 

हमळत नाही म्हणून हा असं म्हणतो; पण जयाला हमळालेलं आहे तो जेव्हा म्हणतो की ‘नाही, हा मागव सखुाचा नाही,’ तेव्हा 

त्याच्या शबदांना वजन येतं. हात वर करून सावध करा भारतातील मध्यमवगावला की सखुाचा, समाधानाचा मागव  व्हाया 

अमेररका नाही. आर. के. लक्ष्मणनं आपल्या माहमवक शैलीत एक व्यंगहचत्र काढलं. हहमालयाच्या हशखरावर एकांतात 

बसलेल्या एका जटा-जूटधारी संन्याशाची मलुाखत घ्यायला हेहलकॉप्टरनं एक पत्रकार पोचला. ‚मनाची शांती, समाधान कुठं 

हमळतं?‛ तो संन्यासी हवस्मयानं म्हणतो, ‚मला कसं ठाऊक असणार? मी स्वत:च एक अमेररकन आहे!‛  
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 सगळ्यात शेवटचं, हजथं हजथं शक्य आहे हतथं आपला उपभोग कमी करून आपल्या मुिीसाठी दान करा. ‘Friends of 

Children in Maharashtra‖ नावाचं एक माणसाचं जाळं अमेररका आहण कॅनडामधून का उभं राहू नये? हजथं हजथं मराठी 

माणूस आहे त्यांचं एक छोटंसं वतुवळ करून त्यांनी असं का म्हणू नये, की दर वषी आम्ही इतका हातभार लावू. आयषु्यातले दोन 

आठवडे हकंवा दोन महहने आम्ही भारताला देऊ. एक मूल वाचवायला ९७ डॉलर लागतात. ते आम्ही देऊ. हे सगळं येथे राहून 

आपण करू शकता. 

 संशयात्मा माणूस असा प्रश्न हवचारील, ‚समस्या एवढी मोठी आहे की एक मूल वाचवून काय होणार आहे ? एका गावात 

असं काम करून काय होणार आहे?‛ एकदा प्रचंड वादळामळेु समदु्रातल्या खूप मासोळ्या हकनाऱयावर फेकल्या गेल्या. 

तडफडत होत्या. त्यांना पाण्यात परत जाता येत नव्हतं. हजारो मसोळ्यांचा ढीग तडफडत पडला होता. एक माणूस हतकडून 

चालला होता. त्यानं पाहहलं, की एक संन्याशी एकेक मासोळी उचलून पाण्यामध्ये फेकतोय. पाण्यात पडली की ती मासोळी 

पोहत पाण्यामध्ये हनघून जायची; पण लाखो मासोळ्यांचे ढीग पडले आहेत आहण हा एकेक मासोळी फेकतोय! हा प्रवासी त्या 

संन्याशाजवळ गेला आहण म्हणाला, ‚तझु्या या एक एक मासोळी फेकण्यानं काय फरक पडणार आहे?‛ तो संन्यासी काहीच 

बोलला नाही. त्यानं अजून एक मासोळी उचलली. पाण्यात फेकली. मासोळी पोहत चालली. संन्यासी म्हणाला, ‚त्या 

मासोळीला जरूर फरक पडला.‛  

 हमत्रांनो, You can make the difference. हहदंीतल्या प्रहसद्ध कवी दषु्यंतकुमार हलहून गेला, ‚कौन कहता है की 

आस्मान में सरुाख नही हो सकता?‛ (कोण म्हणतं की आभाळ अभेद्य आहे?)  

“कौन कहता है की आस्मान में सुराख नही हो सकता,            

एक पत्थर तो तबीयत से उछालो यारो” 


